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FORORD

I denna rapport redovisas resultaten av en utvardering genomférd inom LVM-vérden
pa Statens institutionsstyrelse, SiS, som undersokt behandlares kompetens i Motiveran-
de samtal (Motivational Interviewing; MI) fore respektive efter tva olika slags MI-hand-
ledning. De badda handledningsformerna som prévats i studien ar objektiv feedback
med stod av utvdrderingsverktyget The Motivational Interviewing Treatment Integrity
(MITT) Code och SiS ordinarie kollegiala handledning. Den strukturerade och objektiva
feedback-handledningen gavs i form av individuell telefonhandledning baserad pa in-
spelade samtal som skickats till en extern handledare, medan SiS ordinarie kollegiala
handledning genomférdes i form av grupphandledning péa den egna institutionen.

Projektet har genomfoérts inom ramen for SiS implementering av MI och finansierats
med SiS forskningsmedel (dnr 41-185-2012). Studien genomfdrdes av Motivational In-
terviewing Quality Asssurance-gruppen (MIQA-gruppen) pa institutionen for klinisk
neurovetenskap, sektionen for psykiatriforskning, Karolinska Institutet (KI) och pagick
mellan september 2014 och januari 2017.

For att ge rapportens ldsare en snabb och lattillgénglig 6verblick av studien och dess
resultat presenteras den i korthet i en inledande utvidgad sammanfattning.

Stockholm i april 2018

Statens institutionsstyrelse
Avdelningen for utveckling av vard och behandling
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SAMMANFAT TNING

Cirka 3 500 anstallda pa Statens institutionsstyrelse (SiS) har gatt en grundutbildning i
Motiverande samtal (MI). Varje institution har dessutom lokala kamrathandledare som
erbjuder metodstod och fardighetstraning. Tidigare forskning har dock visat att de van-
ligaste MI-utbildningsinsatserna &r relativt ineffektiva, och att utbildning inklusive ef-
terféljande handledning baserad pa objektiv feedback i htgre grad leder till langsiktiga
fardigheter. Det 6vergripande syftet med studien var att utvirdera SiS-anstélldas MI-
kompetens. Sammanlagt 134 MI-utbildade SiS-anstéllda randomiserades till antingen
kollegial grupphandledning eller individuell telefonhandledning baserad pa objektiv
feedback i tva olika former. Samtliga deltagare i studien spelade &ven in mellan tre och
sju 20-minuters MI-samtal som kodades enligt the Motivational Interviewing Treatment
Integrity (MITI) Code.

Studiens resultat visade att mellan 42,5 och 79,1 procent av deltagarna nadde upp till
baskompetens for MITI:s fem index vid baslinjeméatningen. SiS MI-implementerings-
satsning har ddrmed troligtvis gett resultat. Fragan kvarstar dock hur man ska hantera
att mellan 20,9 och 57,5 procent av deltagarna alltsa inte kom upp &ver de gransvirden
som anses ligga till grund for kliniska effekter. Den individuella telefonhandledningen
baserad pa objektiv feedback visade sig inte vara mer effektiv 4n den kollegiala grupp-
handledningen, méjligtvis beroende pa att deltagarna hade en htg kompetens redan vid
baslinjen. Aven det faktum att den kollegiala handledningen influerades av den indivi-
duella telefonhandledningen under studiens gang, och att deltagarna i den ena gruppen
dven i vissa fall deltog i den andra gruppens handledning, kan ha paverkat resultaten.
De deltagare som hade randomiserats till telefonhandledning fick antingen handled-
ning utifrdn hélften eller samtliga variabler av ett feedbackprotokoll MITI. Handled-
ningen baserad pa fédrre variabler visade sig vara nagot mer effektiv. Deltagarna visade
sig dessutom kunna hantera objektiv feedback utan att det paverkade upplevelsen eller
arbetsalliansen negativt. Hur effektiv handledning efter en grundutbildning bor utfor-
mas och vad den bor innehélla for att pa bésta satt 6ka kompetens i metoden &r dock
fortfarande en fraga som ar langt ifrén klarlagd. Aven fragan om kliniska gréansvirden
for kompetens behover utredas vidare. Studien utférdes inom ramen fér SiS ordinarie
verksamhet, vilket innebar bade for- och nackdelar. Samtidigt som studieupplédgget ger
véardefull information om hur utbildningsinsatser i MI kan generaliseras till ordinarie
forhallanden, gav den naturalistiska studiemiljon upphov till bade svarigheter att fa in
samtalsinspelningar i tid och problem med deltagare som avbrot sitt deltagande i fortid.

Nyckelord: Motiverande samtal, utbildning, klinisk handledning, objektiv feedback, MITI
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POPULARVETENSKAPLIG
SAMMANFAT TNING

Bakgrund

Motiverande samtal (Motivational Interviewing; MI) dr en evidensbaserad samtalsme-
tod som anvinds for att paverka ménniskor till beteendeférandring. MI utvecklades
av psykologerna William R. Miller och Stephen Rollnick pa 1980-talet for att behandla
alkoholproblem, men anvands nu mer brett 4ven i generell rddgivning och behandling.
I Sverige har betydande resurser lagts pa implementering av MI i hélso- och sjukvard,
socialtjanst, kriminalvard och skola.

Inom Statens institutionsstyrelse (SiS) férvantas MI genomsyra alla typer av samtal,
till exempel akuta krissamtal, avskilda samtal pa rummen och samtal under gemen-
samt arbete. MI kan &ven utgora en strukturerad behandling i form av en samtalsserie.
SiS erbjuder dédrfér samtlig personal som arbetar klientndra en fyra- eller femdagars
grundutbildning i MI med efterfoljande kollegial grupphandledning. De anstidllda som
anvander MI som samtalsmetod erbjuds dessutom en férdjupningsutbildning.

Att implementera evidensbaserad behandling pa ett sitt som gor att de som héller sam-
talen foljer manualen har dock visat sig vara férenat med svarigheter. Tidigare forsk-
ning inom MI-omradet har visat att de vanligaste utbildningsinsatserna bara péaverkar
behandlares beteenden kortsiktigt. For att fa mer langsiktiga utbildningseffekter beh6vs
det i genomsnitt tre till fyra efterféljande handledningstillfdllen som innehaller struk-
turerad feedback. Objektiv strukturerad feedback baseras vanligtvis pa inspelning av
behandlarens samtal och innehaller ofta en utvéardering av behandlarens kompetens i
metoden. Ett frekvent anvént verktyg for objektiv feedback i MI-handledning ar utvér-
deringsverktyget The Motivational Interviewing Treatment Integrity (MITI) Code.

Det 6vergripande syftet med den hér studien var att utvirdera kompetensen i MI hos
SiS-anstédllda. Forutom kompetens undersoktes ocksa om MI-handledning baserad pa
MITI-skattningar gav hdgre kompetens i MI dn kollegial grupphandledning. Studien
tittade &ven pa hur MITI-baserad feedback paverkade upplevelsen av handledning och
deltagarnas forméga att uppna kompetens. Slutligen undersotkte studien dven nagra
variabler utéver handledning som kan péverka inldrning av MI: Sjdlvskattning av MI-
fardigheter, initial formaga till empati och organisatoriskt stod.
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Uppligg

Studien pagick mellan september 2014 och januari 2017 och genomférdes av Motivation-
al Interviewing Quality Asssurance (MIQA)-gruppen pa Institutionen for klinisk neu-
rovetenskap, Sektionen for psykiatriforskning, Karolinska institutet (KI). Studien har
godkénts av den regionala etikprévningsnamnden i Stockholm.

Rekrytering av deltagare begransades till anstédllda p& hem for personer som vardas
inom ramen for lagen om vard av missbrukare (LVM). Vid studiens start hade SiS tolv
LVM-hem med cirka 900 manadsanstéllda. Ungefar hélften av de anstéllda var MI-ut-
bildade. Rekryteringen av deltagarna paborjades genom ett besok av forskargruppen pa
respektive institution ddr en ansvarig for studien utsags. Den for studien institutionsans-
variga rekryterade sedan personal fran sin institution som tidigare hade gatt en grundu-
tbildning i MI. Totalt 134 anstéllda frén tolv LVM-institutioner inom SiS tackade ja till att
delta i studien. Av dessa 134 anstéllda var 63 procent kvinnor och medeléldern var 43 ar.

De 134 studiedeltagarna fordelades slumpmaéssigt mellan studiens tva handlednings-
grupper: Fortsatt deltagande i den kollegiala grupphandledning som bedrevs pa res-
pektive institution (Kollegial HL), eller individuell telefonhandledning baserad pa ob-
jektiv utvirdering med MITI (Telefon HL). Den kollegiala grupphandledningen hade
varierande utformning och frekvens pa de olika institutionerna. Den individuella tele-
fonhandledningen hade ett standardiserat innehall specificerat i en manual. All feed-
back i gruppen Telefon HL var baserad pa objektiv utvardering av deltagarnas samtal
enligt MITI-verktyget version 3.1.

MITI 3.1 bestér av tva delar: 1) De fem 6vergripande skattningarna (Empati, Locka fram,
Samarbete, Autonomistdd och Styrning) vilka aterspeglar behandlarens 6vergripande MI-
fardigheter pd en 5-gradig skala, 2) Beteendeskattningarna, som bestar av en frekvens-
rakning av behandlarens yttranden fordelade pa sju olika kategorier (Information, MI-
forenliga yttranden, MI-oforenliga yttranden, Slutna frigor, Oppna frigor, Enkla reflektioner,
och Komplexa reflektioner). Det finns rekommenderade griansvarden fér baskompetens
och skicklighet i de fem olika kompetensmatten: Overgripande skattningar, Procent
forenliga yttranden, Reflektioner genom fragor, Procent 6ppna fragor och Procent kom-
plexa reflektioner.

For att undersoka hur deltagarna i gruppen Telefon HL paverkades av den MITI-base-
rade feedbacken férdelades deltagarna i denna grupp i ytterligare tvd undergrupper:
Telefonaterkoppling baserad pa hela MITI-protokollet (MITI Hela) och telefonaterkopp-
ling baserad pd endast MITI-protokollets beteendefrekvenser (MITI Beteende).

Samtliga deltagare i studien spelade in tre MI-samtal med antingen en klient eller en
kollega: ett vid studiens start (baslinje), ett sex manader efter baslinjesamtalet (i sam-
band med den sista telefonhandledningen for gruppen Telefon HL), och ett tolv ma-
nader efter baslinjesamtalet (uppfoljning). For att kunna delta i den efterféljande tele-
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fonhandledningen uppmuntrades deltagarna i gruppen Telefon HL att &ven spela in
samtal med cirka en manads mellanrum mellan baslinjesamtalet och 6-manaderssam-
talet.

Resultat

Analyserna visade att inte alla SiS-anstédllda nadde upp till de rekommenderade MI-
kompetensnivderna genom SiS nuvarande utbildningsinsatser. I de fem olika matten for
baskompetens nddde 53 procent upp i Overgripande skattningar, 43 procent i Férenliga
yttranden, 49 procent i Reflektioner genom fragor, 46 procent Oppna fragor och 79 pro-
cent i Komplexa reflektioner.

Analyserna visade inga signifikanta skillnader gillande MI-kompetens mellan de tvé
handledningsgrupperna Kollegial HL och Telefon HL. MI-kompetensen hade generellt
sett okat fran baslinjen till 6-manadersmétningen i bada grupperna. Vid 12-méanader-
suppfoljningen hade sedan MI-kompetensen i bada grupperna generellt sett sjunkit
igen for alla variabler utom for Antal férenliga yttranden och Procent 6ppna fragor.

Deltagarna i Telefon HL skilde sig inte at gédllande upplevelsen av den objektiva feed-
backen i de tva undergrupperna MITI Hela respektive MITI Beteende. Bdda grupperna
skattade en hogre arbetsallians och ett minskat obehag av handledningen vid handled-
ningens avslut, &ven dé& de redan initialt lag hogt pa dessa métt. Ddremot visade resul-
taten en liten skillnad mellan de tva gruppernas inldrning av MI-fardigheter; deltagarna
i MITI Beteende hade lart sig mer pa tva av sju MITI-variabler (Empati och Antal foren-
liga yttranden) efter telefonhandledningens avslut jamfért med deltagarna i MITI Hela.

Analyserna visade inget tydligt stod fér nagon av de tre mojliga prediktorerna fér MI-
kompetens: initial forméga till empati, initial formaga till sjalvskattning av MI-far-
digheter, och kédnslan av stéd frén organisationen. Dessa slutsatser maste dock dras med
forsiktighet d& det var lag variation i data, vilket kan paverka analyserna.

Diskussion och implikationer

Att utféra en studie pa en klinik som inte har som huvudsyfte att bedriva forskning,
en sa kallad naturalistisk miljo, dr ofta komplext och kan vara férenat med svarigheter.
En sadan svarighet i den hér studien var att rekrytera och bibehalla deltagare. Enligt
studiens ursprungliga plan behovdes 200 deltagare. Trots en utokad rekryteringsperiod
kunde endast 134 anstillda till slut rekryteras som deltagare till studien. Det vanligaste
skélet som anstédllda uppgav for att inte delta var tidsbrist. Ett annat vanligt forekom-
mande skil for att inte delta var att spela in samtal. Férutom svéarigheter med rekryterin-
gen har det &ven genomgaende varit svart att fa in samtalsinspelningarna i tid, och stu-
dien har dessutom haft problem med deltagare som har avbrutit sitt deltagande i fortid. I
bada dessa fall har det framst varit tidsbrist som angetts som huvudsakligt skal.
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SiS fyra- eller femdagars grundutbildning i MI, med en i vissa fall pafoljande fordju-
pningsutbildning och efterféljande kollegial grupphandledning gav mellan 40 och 80
procent (beroende pé vilket kompetensmatt i MITI man méter) baskompetens i MI. SiS
MI-implementeringsstrategi leder ddrmed endast delvis till att SiS kan erbjuda evidens-
baserad MI i sin ordinarie verksamhet. Hur implementeringen av MI inom institution-
erna ska utformas for att alla anstdllda ska na upp till de gransvarden som anses ligga
till grund for kliniska effekter aterstar ddrmed att besvara.

Den individuella telefonhandledningen baserad pa objektiv feedback visade sig inte
vara mer effektiv &n den ordinarie kollegiala grupphandledningen. Ett 6verraskande
resultat da det motsdger tidigare forskning om traning inklusive objektiv feedback som
mer effektiv. Svarigheterna med att genomfora en studie i naturalistisk miljo kan ha
paverkat dven denna del av studien. I motsats till studieinstruktionerna deltog néstan
hilften av deltagarna i telefonhandledningsgruppen vid vissa tillfillen &ven i den or-
dinarie SiS-handledningen, vilket kan ha inverkat pa innehallet i bada grupperna. De
béda gruppernas placering pd samma LVM-hem kan ha paverkat innehallet i respektive
handledningsgrupp ytterligare och gjort den icke standardiserade SiS-handledningen
mer lik den individuella telefonhandledningen under studiens géng, vilket gor det
svarare att méta effekten av den objektiva feedbacken.

Telefonhandledningen baserad pa endast beteendeskattningar visade sig vara nagot
mer effektiv dn telefonhandledningen baserad pa hela MITI-protokollet. En tankbar
forklaring till detta kan vara manniskans begrénsade arbetsminne. Deltagarna som
bara fick aterkoppling péd beteendeskattningarna fick en mindre méngd information
per handledningstillfélle, vilket kan ha underléttat deras inlarning. Hur som helst kan
man konstatera att det verkar paverka att man far handledning och vad man goér under
handledningen, dven vid sa fa tillfdllen som runt fyra sessioner. Deltagarna visade sig
dessutom kunna hantera strukturerad objektiv feedback utan att det varken paverkade
upplevelsen eller arbetsalliansen negativt. Da objektiv feedback verkar vara en viktig
del av inldrning kan det vara viktig information foér den som genom utbildning av per-
sonal forsoker implementera nya metoder inom bade vard och omsorg. Men hur effektiv
handledning efter en grundutbildning bor utformas och vad den bér innehalla for att
pa bésta sdtt 6ka eller bibehdlla MI-kompetens &r fortfarande en fraga som dr langt ifran
klarlagd.
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Inledning

Statens institutionsstyrelse (SiS) dr en statlig myndighet som bedriver individuellt an-
passad tvangsvard och behandling av ungdomar med allvarliga psykosociala problem
och vuxna med missbruksproblem. Den hér studien utvirderade kompetensen i Moti-
verande samtal (MI) hos personal pa hem f6r personer som vardas inom ramen for la-
gen om vard av missbrukare i vissa fall (LVM), mellan september 2014 och januari 2017.

Evidensbaserad praktik

Begreppet evidens &r i dag centralt inom bade vard och omsorg. Begreppet beskriver
behandlingsmetoder vars effekt 4r dokumenterad och vilar pa vetenskaplig grund.
Aven intresset fér evidensbaserad praktik (EBP) har under senare &r kat, och &r nu
en etablerad del av bade svensk och internationell vard och omsorg?®. Pa liknande satt
férvantas dven andra samhallsfunktioner dar man erbjuder insatser, till exempel kri-
minalvdrd och skola, att arbeta evidensbaserat’. Ocksa svenska lagtexter lyfter fram
EBP, exempelvis sdger bade svensk skollag® och hélso- och sjukvérdslagen* att yrkes-
verksamma ska arbeta i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet. Det kan fin-
nas flera skl till att evidensbegreppet har blivit sa pass etablerat. Till exempel leder de
standigt 6kade kraven pa effektivisering till att samhaéllets resurser maste nyttjas fullt
ut. Ett annat krav som driver pa utvecklingen ar att offentlig sektor férvantas leverera
jamlik vard och omsorg oavsett vem man dr och var i landet man bor? (https://skl.se/
halsasjukvard/jamlikvardochhalsa.6206.html).

Utbildning av personal ar ett vanligt inslag vid implementering av evidensbaserade
metoder inom bade vard och omsorg’. Men att implementera evidensbaserad behand-
ling med god foljsamhet har visat sig vara férenat med vissa svarigheter®. Tidigare
forskning visar ocksa att vanliga utbildningsprogram inte alltid leder till att metoderna
anvands s som det var avsett®.

I Flay m.fl., 2005.

2 Hasson & von Thiele Schwarz, 2017.

3 Svensk forfattningssamling 2010:800.

4 Svensk forfattningssamling 1982:763.

5 Beidas, Edmunds, Marcus, & Kendall, 2012; Beidas & Kendall, 2010.
6 Fixsen m.fl., 2005; Guldbrandsson, 200.
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SIS LVM-hem

SiS huvudsakliga uppdrag &r att ge de ungdomar och vuxna som vérdas inom ramen
for verksamheten forutsittningar for ett socialt fungerande liv utan missbruk och kri-
minalitet. Placeringen sker pa socialtjanstens uppdrag efter beslut i férvaltningsrétten.
Drygt 1 000 médn och kvinnor med missbruksproblem blir varje ar tvangsomhander-
tagna med st6d av LVM, och fyra av fem omhéndertaganden sker som omedelbara i ett
akut livshotande lage. For att en vuxen ska kunna bli omhéndertagen enligt LVM maste
en anmdlan ldmnas till socialtjainsten. Vem som helst kan gora en LVM-anmalan, till ex-
empel en socialsekreterare, ldkare eller en ndra anhorig. Nar LVM-anmaélan val kommit
in till socialtjinsten startas en utredning. Om utredningen visar att klienten behover
vard enligt LVM skickar socialtjinsten en begédran om tvédngsvard till férvaltningsrat-
ten, som sedan kan besluta om tvangsvard.

SiS har elva LVM-hem runt om i Sverige med cirka 400 platser. De som behandlas pa
LVM-hemmen har ofta manga ars drogberoende bakom sig. Det kan handla om savél
missbruk av alkohol, narkotika eller likemedel som blandmissbruk. Det framsta syftet
med LVM-varden 4r att avbryta ett livshotande missbruk och motivera klienten till be-
handling under frivilliga former. Den genomsnittliga vardtiden dr drygt fyra manader.
Lagen sdger att tvangsvéard hogst far paga i sex ménader och sa snart som méjligt méste
overga till vard i Oppnare former pa ett behandlingshem, i ett familjehem eller genom
att personen deltar i olika Sppenvéardsprogram (§ 27-vard).

Under vistelsen pa LVM-hemmet far klienten bdde omvardnad och viss sjukvard.
Behandlingen startar alltid med ett erbjudande om en utredning, vilket innebér en nog-
grann kartldggning av missbruk och eventuell kriminalitet till grund foér planeringen
av den fortsatta varden. Aven psykiska, medicinska och sociala férhallanden utreds,
vilket anses 0ka chansen att hitta rétt insatser for varje enskild klient. Samtidigt som
institutionen utreder klientens behov och mgjligheter inleds motivationsarbetet.

LVM-hemmen arbetar med ett flertal evidensbaserade metoder och insatstyper som
samtliga har stéd i Socialstyrelsens riktlinjer fér vard och stéd vid missbruk och be-
roende. Motiverande samtal (MI), Aterfallsprevention och Community Reinforcement
Approach (CRA) dr nagra av dem. Personligt stdd och samtal i grupp &r andra inslag,
liksom att klienten deltar i institutionens dagliga aktiviteter. MI férviantas genomsyra
alla typer av samtal inom SiS, till exempel akuta krissamtal, avskilda samtal pa rummen
och samtal under gemensamt arbete. MI kan dven utgora en strukturerad behandling i
form av en samtalsserie. MI ses ddrmed som en viktig kompetens for alla anstallda med
nagon form av klientkontakt, och SiS erbjuder déarfor samtliga som arbetar klientnéra
inom myndigheten en grundutbildning i MI. Anstéllda som anvander MI som samtals-
metod erbjuds dessutom en férdjupningsutbildning. Cirka 3 500 anstédllda inom SiS har
sedan drygt ett decennium tillbaka gatt en fyra- eller femdagars grundutbildning i MI.
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Motiverande samtal

MI dr en evidensbaserad samtalsmetod som anvénds for att paverka ménniskor till
beteendeférdandring’. MI utvecklades av psykologerna William R. Miller och Stephen
Rollnick pa 1980-talet for att behandla alkoholproblem, men anvands nu mer brett &ven
i generell radgivning och behandling. Meta-analyser av MI har visat sma till medelstora
effekter for framfor allt substanssyndrom, rokning, kortsiktig viktnedgang, vissa medi-
cinska symtom och hasardspelsyndrom?. I Sverige har betydande resurser lagts ned pa
implementering av MI i hélso- och sjukvérd, socialtjanst, kriminalvard och skola. MI
har dven lyfts fram i Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér sjukdomsférebyggande
metoder fran 2011 (http://www.socialstyrelsen.se/nationellariktlinjerforsjukdomsfo-
rebyggandemetoder) och i Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér vard och stéd vid
missbruk och beroende fran 2015 (http://www.socialstyrelsen.se/Lists/Artikelkata-
log/Attachments/19770/2015-4-2.pdf).

MI har visat sig passa bést ndr klienten visar svag motivation till beteendeférandring®.
Om klientens motivation redan ar stark kan andra metoder vara mer passande, till ex-
empel KBT (kognitiv beteendeterapi). MI betonar ett empatiskt och samarbetsinriktat
forhallningssatt som en motsats till de metoder déar behandlaren har mer av en ex-
pertroll och agerar auktoritdrt. Inom MI arbetar man dven med stod for klientens au-
tonomi och att aktivt forstarka klientens sjdlvtillit och egna skal till férdndring. Fyra
efterféljande, 6verlappande processer ses som fundamentala inom MI: 1) Engagera —
skapa en allians mellan tvé jamstéllda aktiva parter; 2) Fokusera — fokusera pa en spe-
cifik strategi for férandring; 3) Framkalla — locka fram klientens egen motivation till
férandring genom att uppmuntra klientens férandringstal; och 4) Planera — planera och
implementera en specifik handlingsplan for att né ett mal®. Tidigare forskning har visat
att behandlarens skicklighet i MI dr avgorande for klientpaverkan. Behandlare som for-
medlar empati och den underliggande andan i MI (MI-andan) har visat sig ha samband
med genomfoérda livsstilsférandringar hos klienter®. Det har ocksa visat sig att klienter
uttrycker mer tal i riktning mot férdandring och mindre tal i riktning mot bibehéllande
ndr behandlaren undviker att anvanda samtalstekniker som inte &r forenliga med MI,
vilketisin tur har visat ssmband med genomfétrd livsstilsférandring™.

7 Miller & Rollnick, 2013.

8 Miller & Rollnick, 2014.

9 Gaume, Gmel, & Daeppen, 2008; Kaplan, Keeley, Engel, Emsermann, & Brody, 2013; McCambridge, Day,
Thomas, & Strang, 2011.

10 Magill mfl.,, 2014.
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Ml-utbildning och handledning baserad pa
objektiv feedback

I en MI-utbildning arbetar deltagarna ofta aktivt. Genom olika 6vningar far de léra sig
bade vad MI &r och hur man gor. Vanliga inslag i en grundutbildning &r: 1) Att lara
sig formedla medkénsla och empati genom aktivt och reflektivt lyssnande — det vill
sdga att kunna spegla bade det klienten sdger och det klienten menar; 2) Att ldra sig
ett samarbetsinriktat férhallningssétt genom att undvika en expertroll eller att agera
auktoritdrt i forhallande till sin klient; 3) Att ldra sig att vdgleda mot ett specifikt for-
dndringsmal genom att framkalla och stdrka sa kallat forindringsprat och undvika och/
eller hantera eventuell dissonans; och 4) Att ldra sig att stdrka klientens kénsla av au-
tonomi och tilltro till den egna férmagan, bland annat genom att lyfta fram klientens
féormagor och egna skal till féorandring. Tidigare forskning har dock visat att den vanli-
gaste MI-utbildningsinsatsen (en tvadagars workshop) inte dr tillracklig for att paverka
behandlares ldngsiktiga fardigheter i metoden, medan utbildning med efterféljande
handledning baserad pa objektiv feedback i hogre grad leder till varaktig f6ljsamhet till
metoden'. En meta-analys av MI-utbildning har visat att det i genomsnitt behovs tre till
fyra efterfoljande handledningssessioner baserad pa objektiv feedback for att fa lang-
siktiga utbildningseffekter'. Eftersom fa studier om MI-utbildning har anvant uppfolj-
ningsperioder lingre dn sex manader® ar det fortfarande oklart hur utvecklingen av
MI-Hfardigheter ser ut 6ver langre tidsperioder &n sa.

Intresset fér handledningsforskning har 6kat, men det finns hittills endast ett fatal
studier som har utvirderat effekten av klinisk handledning®. Tidigare forskning har
dock kunnat visa att handledning kan péverka bade den handleddes sjdlvkdnnedom,
kompetens, tilltro till den egna formagan (self-efficacy) och teoretiska orientering™. Det
finns dven allt tydligare forskningsstod for att handledning som en del av utbildning
ger bittre utfall for bade den handledde och den handleddes klienter’. Under de se-
naste aren har dven olika handledningsmodeller med ett 6kat fokus pa effektivitet vuxit
fram'®. Vissa kirnkomponenter finns med i flera av dessa modeller:

1) Formulering av tydliga mal fér handledningen; 2) Objektiv feedback gallande bade
den handleddes fardigheter och f6ljsamhet till den metod som lérs in; 3) Individuali-
serad traning baserad pa aktivt/erfarenhetsbaserat lirande, till exempel objektiv feed-
back, reflektionsévningar och rollspel; och 4) Utvédrdering av de i férvdg formulerade
handledningsmalen. Men trots det tkade intresset for handledning kvarstar manga

Il Barwick, Bennett, Johnson, McGowan, & Moore, 2012; de Roten, Zimmermann, Ortega, & Despland, 2013;
Madson, Loignon, & Lane, 2009; Schwalbe, Oh, & Zweben, 2014; Soderlund, Madson, Rubak, & Nilsen, 2011.

12 Schwalbe m.fl., 2014.

13 Beidas & Kendall, 2010; Herschell, Kolko, Baumann, & Davis, 2010.

14 Watkins, 2011; Wheeler & Richards, 2007.

I5 Rakovshik, McManus, Vazquez-Montes, Muse, & Ougrin, 2016.

16 Falender & Shafranske, 2007; Milne & Reiser, 2011.
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fragor géllande hur effektiv handledning bor vara utformad for att implementera evi-
densbaserade metoder pa bésta sitt.

Objektiv feedback baseras vanligtvis pa inspelning av behandlarens sessioner och
innehaller ofta en utvdrdering av bade den handleddes fardigheter och foéljsamhet till
metoden. Bade positiv och korrigerande feedback spelar en avgorande roll, eftersom
det tydliggor och forstarker 6nskvarda beteenden. Dessutom okar feedback den hand-
leddes medvetenhet om inkonsekventa beteenden?. Vissa forskare menar att de hand-
ledda kan uppleva bade obehag och réddsla for korrigerande feedback under handled-
ning'"®. Andra forskare menar i stillet att oron for att handledda ska fara illa av objektiv
feedback bygger pa en missuppfattning, och att handledda ofta snabbt anpassar sig
till bade inspelningar och objektiv feedback'. Aven i klinisk verksamhet férekommer
ibland uppfattningen att objektiv feedback kan skapa obehag och riddsla i handled-
ningssammanhang. Till exempel uttryckte hilften av MI-handledarna i en semistruk-
turerad intervju® att det aterkopplingsverktyg for objektiv feedback som anvindes i
MI-handledningen (MITI, se MITI-kodning, s. 24) kunde ha en bestraffande effekt pé
de handledda, och da sarskilt de Globala variablerna (se MITI-kodning, s. 24). En an-
nan vanligare form av feedback under handledning dr den som baseras pa behandla-
rens muntliga redogdrelse av sin behandling. Tidigare studier har visat att behandlares
formaga till sjdlvskattning av fardigheter har lagt samband med objektiv skattning?.
Behandlare har framfor allt visat sig 6verskatta sin kompetens®, och tidigare studier
har dven visat att traning och handledning i MI inte verkar 6ka deltagarnas férméga att
sjdlvskatta sina firdigheter®.

17 Bernard & Goodyear, 2014

18 Abernethy & Cook, 2011; Bernard & Goodyear, 2014; Clarke & Giordano, 2013; Ellis, Hutman, & Chapin,
2015; Friedberg, Gorman, & Beidel, 2009; Lombardo, Milne, & Procter, 2009.

19 Ellis, 2010; Ladany, Mori, & Mehr, 2012.

20 Beckman, Bohman, Forsberg, Rasmussen & Ghaderi, 2017.

2| Martino, Ball, Nich, Frankforter, & Carroll, 2009; Miller, Yahne, Moyers, Martinez, & Pirritano, 2004.

22 Martino m.fl., 2009.

23 Wainm.fl,, 2015.
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Syftet med studien

Det 6vergripande syftet med studien var att, inom ramen for SiS implementering av MI,
utvédrdera SiS-anstédlldas MI-kompetens och att utvdrdera tva former av MI-handled-
ning. Studiens tre huvudsakliga fragestillningar:

1. Vilken grad av MI-kompetens har medarbetare som har gatt SiS MI-utbildning?

2. Ger individuell telefonhandledning baserad pé objektiv feedback htgre kompetens i
MI 4n SiS kollegiala grupphandledning?

3. Paverkar objektiv feedback upplevelsen av handledning negativt, och ddrmed dven
féormagan att uppna kompetens i MI?

Det finns dven andra variabler &n handledning och dterkoppling som kan paverka in-
larning av MI. Kompletterande fragestéllningar ar darfor:

4. Ivilken utstrdckning 6verensstammer sjdlvskattning av fardigheter i MI med fardig-
heter med MImaitt i oberoende skattning?

5. I vilken utstrackning predicerar initial férméaga till empati sjdlvskattade MI-fardig-
heter och/eller kédnslan av stod fran organisationen uppnadd MI-kompetens sex ma-
nader efter forsta mattillfallet?
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Metod

Design

Studien genomfordes av Motivational Interviewing Quality Asssurance-gruppen
(MIQA-gruppen) pa institutionen for klinisk neurovetenskap, sektionen for psykiatri-
forskning, Karolinska Institutet (KI). Studien pagick mellan september 2014 och janu-
ari 2017 och har godkédnts av den regionala etikprévningsndmnden i Stockholm (dnr
2013/904-31). Studiens design dr experimentell och den utférdes i en naturalistisk milj6
(en sa kallad effectiveness-studie) med omatchad randomisering. Randomisering inne-
bér att deltagarna slumpmadssigt fordelas mellan studiens olika grupper (Figur 1): Kolle-
gial HL (kollegial grupphandledning pa respektive institution), eller Telefon HL (indivi-
duell telefonhandledning baserad pa objektiv feedback). I ett andra steg randomiserades
sedan deltagarna i gruppen Telefon HL till tva grupper: MITI Hela (telefonéaterkoppling
baserad pa hela MITI-protokollet, se MITI-kodning, s. 24) och MITI Beteende (telefona-
terkoppling baserad pa endast MITI-protokollets beteendefrekvenser), for att undersoka
fragan om det aterkopplingsverktyg for objektiv feedback som anvandes i den indivi-
duella telefonhandledningen (MITI, se MITI-kodning, s. 24) kunde ha en bestraffande
effekt pa de handledda, och da sdrskilt de Globala variablerna (se MITI-kodning, s. 24).
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Randomiserade
deltagare
(n=134)

Randomiserad till Randomiserad till
Kollegial HL Telefon HL

(n=064) (n=70)

Randomiserad till Randomiserad till
MITI Hela MITI Beteende
(n=38) (n=32)

w Missing (1 =17) Missing (1 =16)

Inkluderade i Inkluderade i Inkluderade i
analyser vid analyser vid analyser vid

6 manader 6 manader 6 manader
(n=064) (n=38) (n=32)

Missing (n =2) Missing (1 =0) Missing (1 =0)
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analyser vid analyser vid analyser vid
12 manader 12 manader 12 manader
(n=064) (n=38) (n=32)

FIGUR |

Flédesschema 6ver studiedeltagarna. Kollegial HL = kollegial grupphandledning pa respektive institution,
Telefon HL = individuell telefonhandledning baserad pa objektiv feedback, MITI Hela = Telefon HL base-
rad pd hela MITI-protokollet, och MITI Beteende = Telefon HL baserad pa beteendeskattningarna i MITI.
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Deltagare

Vid studiens start hade SiS tolv LVM-hem som samtliga medverkade i studien. LVM-
hemmen &r placerade &ver hela landet med knappt 400 platser fér vard av vuxna miss-
brukare och cirka 900 manadsanstéllda, varav ungefdr hilften var MI-utbildade vid tid-
punkten for studiens start (http://stat-inst.se/om-sis/organisation/). De medarbetare
som, efter informerat samtycke (Bilaga 1), tackade ja till att delta var totalt 134 anstéllda
fran tolv LVM-institutioner inom SiS som uppfyllde inklusionskriterierna (anstéllda pé

en LVM-institution under tiden for studien som genomgétt en grundutbildning i MI).

De medarbetare som dnnu inte gétt en grundutbildning i MI exkluderades fran med-
verkan i studien. Samtliga deltagares demografiska variabler presenteras i Tabell 1.

TABELL |
Deltagarnas demografiska variabler.
Deltagare Samtliga
(n=134)

Koén
Antal man (%) 50 (37)
Antal kvinnor (%) 84 (63)

Alder
Medelalder (SD) 43,2 (10,2)

Examen
Hogskola n (%) 38 (28)
Yrkesexamen n (%) 7(5)
Ingen examen n (%) 53 (40)
Bortfall n (%) 36 (27)

Yrke
Avdelningschef n (%) 4(3)
Behandlingsansvarig n (%) 2.(1)
Behandlingsassistent n (%) 89 (66)
Behandlingssekreterare n (%) 14 (10)
Sjukskaterska n (%) 3(2)
Underskoterska n (%) 3(2)
Ovrigt n (%) 3(2)
Bortfall n (%) 16 (12)

Kollegial HL*
(n=64)

23 (36)
41 (64)

42,5 (10,8)

20 (31)
3(5)

29 (45)
12 (19)

2(3)
0(0)
46 (72)
6(9)
1@
1)
1
5(8)

Telefon HL**
(n=70)

27 (39)
43 (61)

43,8 (9.6)

18 (26)
46

24 (34)
24 (34)

203
203
43 (61)
8l
203
2(3)
203
Il (16)

*Kollegial HL = fortsatt kollegial grupphandledning pd institution,**Telefon HL = individuell telefonhand-

ledning baserad pa objektiv feedback.
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Procedur

Rekryteringen av deltagarna paborjades genom ett besok av forskargruppen pa respek-
tive institution ddr en ansvarig for studien utsags. Den f6r studien institutionsansva-
rige rekryterade sedan i sin tur personal fran sin institution som tidigare hade gatt en
grundutbildning i MI. Samtliga deltagare fick information om att deltagandet i studien
var frivilligt och att studien gallde faktorer som kan underldtta inldrning av MI. Rekry-
terings-informationen inneholl dven information om att hélften av deltagarna skulle
erbjudas handledning i MI baserad pa ett kodningsprotokoll (se MITI-kodning, s. 24),
det forskningsstdd som finns for kodningsbaserad handledning som en del av utbild-
ningen, och praktiska detaljer f6r hur det skulle ga till.

De 134 deltagare som tackade ja till att medverka randomiserades till en av studiens
tva grupper (Figur 1; Tabell 2): 1) Kollegial HL (1 = 64), ddr deltagarna fick fortsatt kol-
legial grupphandledning pa respektive institution, eller 2) Telefon HL (1 = 70), dar del-
tagarna fick individuell telefonhandledning baserad pa objektiv feedback. I ett andra
steg randomiserades sedan deltagarna i gruppen Telefon HL till tva grupper (Figur 1):
1) MITI Hela (n = 38), dar deltagarna fick telefonaterkopplingar baserade pa hela MI-
TI-protokollet (de fem 6vergripande skattningarna och beteendefrekvenserna), och 2)
MITI Beteende (n = 32), ddr deltagarna fick aterkopplingar baserade pa endast MITI-
protokollets beteendefrekvenser, for att undersoka huruvida de Globala variablerna i
det aterkopplingsverktyg for objektiv feedback som anvandes i den individuella tele-
fonhandledningen (MITI, se MITI-kodning, s. 24) kunde ha en bestraffande effekt pa
de handledda. Randomiseringen genomfoérdes av en av deltagarna i forskargruppen
med hjilp av randomiseringsverktyget Randomizer (www.randomizer.org). Forskar-
gruppsdeltagaren som utférde randomiseringen hade ingen information eller vetskap
om de individuella deltagarna och hade ddrmed ingen méjlighet att paverka randomi-
seringsordningen. Deltagarna fick information om vilken grupp de hamnat i forst efter
det att de spelat in det forsta samtalet.
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TABELL 2

Beskrivning av handledningsform och mittillfallen (inkl inspelning av 20 minuters Ml-samtal/MITl-kod-

ning) for respektive grupp.

Manad Kollegial HL Telefon HL
I MITI-métning MITI-métning och
telefonhandledning
2 Kollegial MITI-mdtning och
grupphandledning telefonhandledning
3 Kollegial MITI-métning och
grupphandledning telefonhandledning
4 Kollegial MITI-métning och
grupphandledning telefonhandledning
5 Kollegial MITI-métning och
grupphandledning telefonhandledning
6 MITI-métning MITI-métning och
telefonhandledning
12 MITI-métning MITI-métning och

telefonhandledning

Notering. Kollegial HL = fortsatt kollegial grupphandledning pa institution, Telefon HL = individuell tele-
fonhandledning baserad pa objektiv feedback, MITI = Motivational Interviewing Treatment Integrity

Samtliga deltagare i studien spelade med hjdlp av en diktafon in tre 20-minuters MI-
samtal med antingen en klient eller en kollega (Tabell 3): ett vid studiens start (baslinje),
ett sex manader efter baslinjesamtalet (i samband med den sista telefonhandledning-
en for gruppen Telefon HL), och ett tolv manader efter baslinjesamtalet (uppfoljning).
Deltagarna i gruppen Telefon HL uppmanades att utéver dessa tre samtal spela in yt-
terligare fyra samtal med cirka en manads mellanrum mellan baslinjesamtalet och
6-manaderssamtalet. Deltagarna i Telefon HL uppmanades alltsa att spela in totalt sju
MI-samtal, varefter de erbjods telefonhandledning pa sex av dessa (Tabell 2).

Det var forst tankt att alla inspelade samtal skulle vara kontaktmannasamtal (inspe-
lade med klienter pa respektive institution). Men da vissa problem att fa dessa inspel-
ningar till stdnd uppdagades togs ett gemensamt beslut av forskargruppen och SiS att
Oppna upp for mojligheten att d4ven spela in samtal med en institutionskollega. Delta-
garna valde dérefter sjédlva om de skulle spela in tillsammans med en kollega eller en
klient (Tabell 3), med kravet att inget av samtalen skulle vara i form av ett rollspel (det
vill sdga samtliga inspelade samtal skulle berdra en autentisk situation med ett verkligt
problem). Analyser visade ingen signifikant skillnad géllande val av samtalspartner
vid nagot inspelningstillfille mellan de tva telefonhandledningsgrupperna. Daremot
var det en signifikant skillnad (p=0.011) gillande val av samtalspartner mellan delta-
garna i grupperna Telefon HL och Kollegial HL vid 6-manadersuppféljningen; i grup-
pen Telefon HL spelade 14 av 34 deltagare (41,2 procent) in 6-ménaderssamtalet med
en klient, och i gruppen Kollegial HL spelade endast 7 av 45 deltagare (15,6 procent) in
6-manaderssamtalet tillsammans med en klient. Val av samtalspartner som moderator
i senare analyser visade dock inga signifikanta interaktionseffekter mellan grupperna
over tid for nagot av utfallsmétten. Inspelningarna av samtal tillsammans med klient
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kravde samtycke fran klienten (Bilaga 2). Samtliga samtal spelades in med hjdlp av en
diktafon som efter inspelningen lamnades till institutionsansvarig fér uppladdning pa
MIQA-gruppens webbplats.

TABELL 3
Antal och andel samtal utférda med klient respektive kollega samt bortfall av vid studiens tre mittillféllen.
Baslinje 6 manader 12 manader

Mitpunkt n (%) n (%) n (%)
Samtliga
Klient 23 (17) 21 (16) 9(7)
Kollega [ (83) 58 (43) 71 (53)
Bortfall 0(0) 55 (41) 54 (40)
Kollegial HL
Klient 10 (16) 7 (1) 3(5)
Kollega 54 (84) 38 (59) 40 (62)
Bortfall 0(0) 19 (30) 21 (33)
Telefon HL
Klient 13 (19) 14 (20) 6(9)
Kollega 57 (81) 20 (29) 31 (44)
Bortfall 0(0) 36 (51) 33 (47)

Notering. Kollegial HL = fortsatt kollegial grupphandledning pa institution, Telefon HL = individuell
telefonhandledning baserad pa objektiv feedback

SiS Ml-utbildningar

Utformningen av SiS olika grundutbildningar i M1, &ven presenterad for deltagarna upp-
delat i studiens tva grupper (Kollegial HL och Telefon HL), presenteras i Tabell 4. Vid
starten for studiens genomférande hade SiS medarbetare olika grad av MI-utbildning
bakom sig, men samtliga deltagare som ingick i studien hade genomgatt minst en grund-
utbildning i MI. Antal ytterligare utbildningsdagar beskriver de férdjupningsdagar
som vissa medarbetare sedan hade genomgatt som komplement till grundutbildningen
(Tabell 4). Vid studiens start fanns det ingen signifikant skillnad mellan de tva grup-
perna (Kollegial HL och Telefon HL) vare sig gillande innehallet i grundutbildningen,
tidpunkten for nér deltagarna gick sin grundutbildning, eller for grundutbildningens
langd. Det var en stor spridning géllande antalet manader sedan grundutbildningen ge-
nomfordes innan studiens start. Medianen var 36 manader (range 0-204), det vill séga tre
ar. Medianen anger vérdet i mitten av en méngd tal och kan i vissa fall ge en battre bild
av normalvirdet dn ett medelvirde, till exempel om det &r en stor spridning (nér vissa
véarden avviker frdn 6vriga). Medianen har &ven stor tolerans for felmétningar, sa lange
dessa dr symmetriska kring det verkliga vardet. Interkvartilavstandet (IQR) ar de cen-
trala 50 percentilerna kring medianen, det vill sdga de varden som ligger 25 procent 6ver
och under medianvérdet (med en fjardedel av métvardena borttagna nertill och upptill).
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TABELL 4
Utformningen av SiS grundutbildningar i MI.

Samtliga Kollegial HL Telefon HL

(n=134) (n=64) (n=70)
SiS grundutbildning i Ml median (IQR) median (IQR) median (IQR)
Antal manader sedan 36 (62,0) 36 (60,0) 36 (60,0)
Langd (antal dagar) 4 (1,0) 4 (1,0) 4 (1,0)
Antal ytterligare utbildningsdagar ® 2(2,0) I (3,0) 3(50)
Antal inspelade samtal * I (3,0) I (2,0) I (4,0)
Antal transkriberade samtal ? 0(1,0) 0(0,0) 0(1,0)
Antal handledningstillfallen 2(6,5) | (6,0) 3(10,0)
Antal kodningsbaserade
handledningstillfallen ® 0(1,0) 0(1,0) 0(1,0)
Antal MITl-kodningar® 0(0,0) 0(0,0) 0(1,0)

Notering. Kollegial HL = kollegial grupphandledning pa institution, Telefon HL = individuell telefon-
handledning baserad pé objektiv feedback, MITI = Motivational Interviewing Treatment Integrity,

2 géller tidsperioden fran och med grundutbildningen i Ml till och med studiens start, IQR = interkvartil-
avstand

SIS kollegiala Ml-handledning

Den ordinarie handledningen som deltagarna i gruppen Kollegial HL deltog i hade va-
rierande utformning och frekvens pé de olika institutionerna (Tabell 5). Ett vanligt in-
slag i handledningen var att nagon av deltagarna beskrev en situation fran ett tidigare
genomfort MI-samtal fér varandra och handledaren. Det kunde till exempel handla om
en sérskilt svar situation som hade uppstétt, eller ett exempel pé nagot i samtalet som
hade fungerat bra. Vanligt var &ven att deltagarna diskuterade svarigheter som hade
uppstatt under tidigare MI-samtal, och sedan gav varandra forslag pa hur dessa situa-
tioner kunde hanteras. Rollspel i olika former, da deltagarna tillsammans 6var olika
samtalssituationer, var ett annat vanligt inslag i den ordinarie handledningen. Flera
institutioner hade dven uppspelning av inspelade MI-samtal som ett aterkommande
moment. Deltagarna fick da ta med sig ett inspelat MI-samtal som 6vriga deltagare till-
sammans med handledaren gav feedback pa. Ibland gav &ven handledaren specifik
situationsbaserad coachning utifran en deltagares problembeskrivning, och vid vissa
tillfallen forekom det att samtal utvdrderades med hjilp av en MITI-kodning (se MITI-
kodning, s. 24) under den ordinarie SiS-handledningen.
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TABELL 5

Innehallet i den ordinarie handledningen pa de olika institutionerna.

SiS- Antal Beskriver  Rollspel Lyssning Disk. Coach- MITI-kod-
inst.  personal  samtal Eget Andras  Svarigheter  handl. ning

[ 6

2 [ X X X X X

3 10 X X X X

4 14 X X X X

5 21

6 7 X X X X X

7 7 X X X

8 10 X X X

9 19 X X X X

10 7 X X X X X X

[ 15 X X X X X X X

12 7 X X X X X

Notering. SiS-inst. = de tolv SiS-institutionerna som deltog i studien; Beskriver samtal = deltagarna beskri-
ver ett genomfort Ml-samtal, Rollspel = rollspelsdvningar, Lyssning Eget = deltagarna spelar upp en inspel-
ning av ett Ml-samtal, Lyssning Andras = deltagarna lyssnar pa andra deltagares inspelningar, Diskuterar
svdrigheter = deltagarna diskuterar olika Ml-relaterade svarigheter + majlig hantering av dessa, Coach-
handl. = specifik situationsbaserad handledning utifran deltagarens problembeskrivning, MITI-kodning =
utvdrdering av samtalet baserad pa Motivational Interviewing Treatment Integrity-kodning

Individuell telefonhandledning

Deltagarna i gruppen Telefon HL erbjods sammanlagt sex individuella telefonhandled-
ningar. Medelantalet handledningstillfillen som deltagarna deltog i under studietiden
var fyra. Det vanligaste skélet som deltagarna uppgav for att inte delta i telefonhand-
ledningen var tidsbrist. Av deltagarna i gruppen Telefon HL deltog &ven 34 (48,6 pro-
cent) vid vissa tillfdllen i den ordinarie handledning som bedrevs pa institutionerna
(median 1, range 0-51). Det var ingen skillnad mellan grupperna inom gruppen Telefon
HL (MITI Hela och MITI Beteende) vad géller deltagande i ordinarie SiS-handledning.

All telefonhandledning i studien utférdes av utbildade kodare pad MIQA-gruppen
pa Kl i Stockholm. Deltagarna blev slumpvis tilldelade en handledare infor varje tele-
fonhandledning, och varje deltagare hade mellan tvé och fyra olika handledare under
studiens gang. Samma handledare bade kodade och utférde MI-handledningen. Samt-
liga handledningssessioner baserades pa resultaten fran MITI (se MITI-kodning). Néar
handledaren hade kodat samtalet kontaktades deltagaren for inbokning av en tid for
telefonhandledning. Deltagaren ombads &ven att lyssna pa samtalet infor telefonhand-
ledningen. Handledaren mejlade sedan kodningsprotokollet till deltagaren tio minuter
innan handledningen och ringde dérefter upp pa avtalad tid.

Samtliga telefonhandledningar utfordes i en anda férenlig med MI, var 30 minuter
langa och hade ett standardiserat innehall specificerat i en manual. Sessionerna starta-
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de med en introduktion och en gemensamt satt agenda. I del tva gick handledaren och
deltagaren sedan gemensamt igenom resultaten fran MITI-kodningen. Handledaren
gav dven positiv och korrigerande feedback och méjlighet fér deltagarens egna reflek-
tioner under denna del. Storst fokus lag pa den tredje delen av manualen, d& handleda-
ren och deltagaren arbetade tillsammans med rollspelsévningar baserade pa resultatet
av MITI och det inspelade samtalet. Handledaren uppmuntrade &ven deltagaren att 6va
pa en till tva forbattringsomraden baserade pa rollspelen infor ndstkommande hand-
ledningstillfélle. I slutet av varje handledning blev deltagarna ombedda att summera
och utvdrdera handledningen.

Deltagarna som randomiserats till gruppen MITI Hela fick objektiv feedback baserad
pa hela MITI-protokollet (de fem 6vergripande skattningarna och beteendefrekvenser-
na, se MITI-kodning) under handledningen. Deltagarna som randomiserats till grup-
pen MITI Beteende fick i stdllet objektiv feedback baserad pa endast protokollets bete-
endefrekvenser (utan de fem &vergripande skattningarna och beteendefrekvenserna,
se MITI-kodning). I 6vrigt var handledningssessionerna identiska for dessa tva grup-
per. En gang varje kvartal hade handledarna egen handledning baserad pé en sjédlvvald
inspelning av en telefonhandledning frén studien.

MITl-kodning

The Motivational Interviewing Treatment Integrity (MITI) Code &r ett kodningssystem
som anvands bade for att méta behandlares foljsamhet till MI och som ett verktyg for
objektiv feedback i MI-utbildning och -handledning®. MITI publicerades forsta gangen
ar 2003 och uppdateras standigt i takt med ny forskning. Den senaste versionen, MITI
4.2.1% publicerades ar 2015. For en tillforlitlig kodning kravs 20 minuters ljudinspelning
(minimum 10 minuter) och ett tydligt formulerat férdndringsmal (mélbeteende). Ett for-
dndringsmal definieras som ett beteende hos klienten som klienten sjélv kan férandra.
For att kodningen ska kunna genomforas kravs det att forandringsmalet &r korrekt for-
mulerat: 1) Det ska ha ett klientperspektiv som utgar ifran vad klienten ska gora, inte ett
behandlarperspektiv - till exempel sluta roka (klientperspektiv) jamfort med att moti-
vera klienten till att sluta roka (behandlarperspektiv); 2) Det ska vara nagot som klien-
ten ska gora, inte nagot som klienten ska vara — till exempel borja trdna jamfort med att
vara véltranad; 3) Det ska ha en riktning — till exempel minska antalet cigaretter per dag
eller 6ka antalet traningsdagar per vecka; 4) Det ska vara ett beteende som klienten sjalv
kan férdndra - till exempel soka arbete jamfort med att fa ett arbete.

24 Moyers, Martin, Manuel, Hendrickson, & Miller, 2005.
25 https://casaa.unm.edu/download/MITI4_2.pdf
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MITI 3.1

MITI 3.1 bestar av tva delar: 1) De fem 6vergripande skattningarna (Empati, Locka fram,
Samarbete, Autonomistod och Styrning), vilka aterspeglar kodarens dvergripande upple-
velse av behandlarens MI-fardigheter pa en 5-gradig skala, 2) Beteendeskattningarna,
som bestar av en frekvensrakning av behandlarens samtliga yttranden kodad i sju olika
kategorier (Information, MI-forenliga yttranden, MI-oférenliga yttranden, Slutna frigor, Opp-
na frigor, Enkla reflektioner, och Komplexa reflektioner). MITI 3.1 innehaller dven rekom-
menderade gransvérden for fem kompetensmatt i nivaerna baskompetens (beginning
proficiency) och skicklig (competency) (Tabell 6).

Empati méter i vilken utstrdckning behandlaren visar att hen forstar och/eller an-
stranger sig for att forsta klientens perspektiv och hur denna ténker och kénner. Locka
fram miter i vilken utstrdckning behandlaren féormedlar att hen forstar att bade moti-
vation till férandring och férmégan att ta steg i riktning mot férandring ar nagot som
maste komma fran klienten sjalv. Samarbete méter i vilken utstrackning behandlaren be-
ter sig som om samtalet d4gde rum mellan tva jamlika parter som bada har kunskap som
dr anvandbar for att 16sa det problem klienten star infor. Autonomistdd mater i vilken ut-
strackning behandlaren forstarker klientens upplevelse av kontroll och valméjlighet, i
motsats till att sjalv soka kontrollera klientens val eller beteende. Styrning mater i vilken
utstrackning behandlaren lyckas halla fokus pa samtalets forandringsmal eller &mnen
som direkt anknyter till detta. Till skillnad frén 6vriga 6vergripande skattningar beho-
ver en hog skattning av Styrning inte innebéra att behandlaren ar duktig pa MI. Med-
elvdrdet av de 6vergripande skattningarna Locka fram, Samarbete och Autonomistdd
utgdr MI-andan i ett MI-samtal enligt MITI 3.1%.

Beteendeskattningen Information anvands ndr behandlaren ger klienten information,
lar ut, ger aterkoppling eller delar med sig av sina egna synpunkter eller asikter. MI-
forenliga yttranden anvands for att finga in behandlarbeteenden som 6verensstimmer
med M]I, till exempel ndr behandlaren fragar klienten om tillstand eller vad klienten
redan vet innan rad eller information ges, eller nar behandlaren bekréftar klienten ge-
nom att sdga nagot positivt, kommenterar klientens férmagor och/eller anstrangningar,
understryker klientens kontroll, valmojlighet, autonomi, férmaga att fatta beslut, eller
stodjer klienten genom att visa deltagande eller sympati. MI-ofdrenliga yttranden féngar
in sdrskilda behandlarbeteenden som inte verensstimmer med MI, till exempel om
behandlaren indirekt eller direkt styr klienten, ger klienten rad eller forslag utan att
forst ha fatt klientens tillatelse, eller genom att invdnda eller argumentera, tillrdttavisa
eller skambelédgga, eller genom att kritisera, moralisera eller forlojliga klienten. Slutna
frdgor &r fragor som kan besvaras med “ja” eller "nej”. Oppna frigor &r frégor som i stéllet
tillater en rad mojliga svar. Enkla reflektioner anvdnds nédr behandlaren férmedlar for-
stéelse och for samtalet vidare genom att fanga in och aterge vad klienten just sagt utan
att lagga till nagon egentlig ny mening. Komplexa reflektioner anvéands nédr behandlaren

26 Moyers, Martin, Manuel, Miller, & Ernst, 2010.
27 Moyers m.fl.,, 2010.
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aterger vad klienten just sagt och samtidigt lagger till en djupare eller mer komplex bild.
Behandlaren kan till exempel betona en sdrskild del av det klienten sagt, 1dgga ihop sa-
ker eller ldgga till en subtil eller uppenbar mening till det klienten just uttryckt”.

Kodningen av beteendeskattningarna aterspeglas ofta i kodningen av de fem 6ver-
gripande skattningarna. Till exempel kan en hog andel Komplexa reflektioner dven ge
en hog skattning pé variabeln Empati. Det finns dock inget rakt samband, hog andel
Komplexa reflektioner leder inte automatiskt till en hog skattning pa variabeln Empati.
Bade de 6vergripande skattningarna och beteendeskattningarna behovs for att ge en
bild av behandlarens fardighet i MI.

TABELL 6

Grinsvirden for nivaerna baskompetens respektive skicklig i Ml enligt MITI 3.1.
MITI-variabler Baskompetens Skicklig
Overgripande skattningar 35 4
Forhéllande Reflektioner/Fragor?® | 2
Andel Oppna fragor 50% 70 %
Andel Komplexa reflektioner 40 % 50%
Andel Ml-férenliga yttranden 90 % 100 %

Notering. MITI = Motivational Interviewing Treatment Integrity

Samstammighet | kodningen

Samtliga av studiens samtalsinspelningar har kodats enligt den svenska dverséttning-
en av MITI 3.1 (Bilaga 3) av kodare pd MIQA-gruppen pa KI i Stockholm. MIQA-grup-
pen® kodar, kvalitetssdkrar, utbildar och handleder i MI. Kodarna har traningsméoten
tva timmar varje vecka. Under trdningsmétena kodas samtal bade gemensamt och
oberoende av varandra, med mélet att uppna samstammighet i kodningen. Tvé ganger
per ar kodas dessutom tolv slumpvis utvalda samtal av samtliga handledare, varefter
statistiska berdkningar pa 6verensstimmelsen mellan handledarnas kodningar utfors.
Mellan atta och tolv handledare arbetade pa MIQA-gruppen under tiden for studien.

27 Moyers m.l.,2010.

28 Overgripande skattningar = Empati + Locka fram + Samarbete + Autonomistéd/4.
29 Forsberg, Forsberg, Forsberg, van Loo, & Rénnqyist, 201 1.

30 www.migagruppen.org
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TABELL7

Beriknad 6verensstimmelse (ICC) fér samtliga variabler i MITI 3.1 baserat pa 12 slumpvis utvalda samtal.

MITl-variabel MIQA-gruppens ICC
Empati 0,69
Locka fram 0,44
Samarbetsframjande 0,71
Autonomistdd 0,79
Styrning 0,44
Information 0,62
Yttranden forenliga med Ml 0,82
Yttranden oférenliga med M 0,58
Slutna fragor 097
Oppna fragor 0,98
Enkla reflektioner 0,82
Komplexa reflektioner 0,75

Notering. MITI = Motivational Interviewing Treatment Integrity, ICC = intraklasskorrelation

Interbedémarreliabiliteten pd MIQA-gruppen berdknas med intraklasskorrelationer
(ICC) i en two-way mixed model med absolut 6verensstimmelse (absolute agreement),
rapporterad for kodarnas enskilda bedémningar (single measures). ICC visar graden
av samstdmmighet mellan olika beddmare. Enligt Cicchetti® visar ICC-vdarden under
0,4 svag grad av samstaimmighet, mellan 0,40 och 0,59 en rimlig grad av samstdimmig-
het, mellan 0,60 och 0,74 en god grad av samstimmighet, och mellan 0,75 och 1,00 en
utmérkt grad av samstammighet. Ett ICC-vdrde kan variera mellan —1,0 och 1,0. Ett ne-
gativt ICC-varde uppstar nir variationen hos en bedémare &r stérre dn variationen mel-
lan bedémarna. ICC 1,0 betyder att samstimmigheten mellan bedémarna ar fullstan-
dig. Tabell 7 redovisar interbedémarreliabiliteten for tolv slumpvis utvalda samtal som
samtliga av MIQA-gruppens tolv kodare kodade i mitten av studieperioden (januari
2015). Interbedomarreliabiliteten i respektive MITI-variabel befann sig mellan “ganska
bra” och "utmaérkt” enligt de statistiska tumregler som finns angivna for omradet®.

Datainsamling och formular

Samtliga deltagare fyllde under studiens gang i ett antal enkéter gillande foljande:

a) Demografiska variabler: kon, fodelsedr, utbildning och yrke, och formen och innehal-
let pa grundutbildningen (Bilaga 4). Formuléren fylldes i av deltagaren i samband med
inspelningen av det férsta samtalet (baslinjen) pa respektive institution, varefter den
for studien institutionsansvarige postade enkéterna till MIQA-gruppen.

30 Moyers m.l., 2010.
31 Cicchetti, 1994.
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b) Deltagarnas upplevelse av stdd fran den institution de verkar inom (fér att utbilda
sig i MI och for att trdna MI efter grundutbildning) (Bilaga 5). Formularet fylldes i av
deltagaren i samband med inspelningen av det forsta samtalet (baslinjen) pa respektive
institution, varefter den for studien institutionsansvarige postade enkéaterna till MIQA-

gruppen.

¢) Deltagarnas sjdlvskattning av samtalsféardigheter i MI (Bilaga 6). Formuldret fylldes i
av deltagaren efter varje inspelat samtal, varefter den for studien institutionsansvarige
postade enkiterna till MIQA-gruppen.

d) Deltagarens upplevelse av telefonhandledningen (Bilaga 7). For att méta deltagarnas
upplevelse av handledningen fick deltagarna fylla i en anpassad version av den korta
versionen av Working Alliance Inventory (WAI-S) och en fraga gédllande eventuellt upp-
levt obehag efter varje handledningssession. WAI** &r ett transteoretiskt frageformu-
lar avsett att méta arbetsalliansen mellan klient och terapeut inom olika terapeutiska
inriktningar. Frageformuldret bygger pa Bordins teori om arbetsallians och ar ett av
de mest anvédnda formulédren for att méta arbetsallians®. WAI-S* innehaller tolv fra-
gor med en sjugradig poangskala. Poangsumman fran formuléret kan dels raknas fram
som en totalsumma for global arbetsallians, dels som tre delkomponenter®: 1) Goal
(samforstand gillande mal), 2) Task (samforstand gillande hur malen bést nas), och 3)
Bond (det empatiska bandet mellan behandlare och patient). Anpassningen av WAI-S
bestod av mindre omformuleringar for att gilla arbetsalliansen mellan handledare och
deltagare i stdllet for mellan klient och terapeut. Eventuella kidnslor av obehag eller an-
dra kénslor av negativt slag uppkomna under handledningen méttes med hjilp av en
horisontell linje markerad med siffror langst ned pd WAI-S-formuléret. Deltagarna om-
bads dér att ange ett nummer fran ett (en kidnsla av obehag eller negativ kidnsla i nagon
form), till tio (ingen kénsla av obehag eller negativ kdnsla i ndgon form), vilket skulle
motsvara deras erfarenheter under handledningen. Formuldret skickades per e-post
efter varje telefonhandledning och fylldes sedan i av deltagaren, varefter deltagaren
skickade enkéten per e-post till MIQA-gruppen.

e) Samtycke deltagare (Bilaga 1). Formuldret fylldes i av deltagaren i samband med in-
spelningen av det forsta samtalet, varefter den institutionsansvarige postade enkaten
till MIQA-gruppen.

f) Samtycke klient (Bilaga 2). Formularet fylldes i av klienten vid inspelning av varje
inspelat samtal, varefter den for studien institutionsansvarige postade enkaterna till
MIQA-gruppen.

32 Horvath & Greenberg, 1989.
33 Busseri & Tyler, 2003.
34 Tracey & Kokotovic, 1989.
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Statistiska analyser

Studiens primaéra utfallsmatt var de sju MITI-variablerna (Empati, MI-anda, Antal for-
enliga yttranden, Antal oférenliga yttranden, Procent 6ppna fragor, Procent slutna fra-
gor och Procent komplexa reflektioner), WAI-S total och dess tre delskalor (Goal, Task
och Bond), och frégan gillande eventuellt obehag under handledningen. Antal och an-
del deltagare som nadde upp till gransvardena for nivderna baskompetens och skicklig
i MI presenteras med hjilp av MITLs fem index fér MI-kompetens (Overgripande skatt-
ningar, Procent férenliga yttranden, Reflektioner genom fragor, Procent 6ppna fragor
och Procent komplexa reflektioner). De MITI-variabler som tidigare forskning framst
har funnit stod for dr: Empati, MI-anda och Antal oférenliga yttranden®.

Eventuella skillnader i deltagarnas medelviarden (MITI, WAI-S och fragan gdllande
upplevelse av handledningen) analyserades med hjdlp av generalized linear mixed
model (GLMM) f6r bade huvudeffekter (grupp och tid) och for interaktioner (grupp x
tid). GLMM anvénds for att férklara individuella vdrden utifran prediktorer pa bade
grupp- och individniva, det vill sdga nér data &r hierarkiskt strukturerad. Med GLMM
kan man &ven hantera bortfall av data pa ett effektivt sitt, da samtliga deltagare rak-
nas med i analyserna. Alla MITI-matt analyserades med GLMM f6r bdde huvudeffek-
ter (grupp och tid) och for interaktioner (grupp x tid). For korrigering av multipla test
anvandes Bonferroni (p-vdrdet delat med antal signifikanstester), och effektstorleken
raknades ut med Cohens d. Eventuella skillnader i antalet deltagare som nadde upp till
nivan baskompetens eller nivéan skicklig i MI analyserades med chi2. Aven dessa vér-
den korrigerades med hjdlp av Bonferroni. Endast resultat efter korrigering presenteras
i sammanstillningen.

For att undersoka prediktorer for MI-kompetens anvandes linjdr regressionsanalys
och sjdlvskattningsfragorna analyserades med Spearmans rangkorrelation. Bortfall
hanterades i dessa analyser med hjilp av multipel imputation av data (regressionsme-
toden), vilket innebér att saknad data ersétts med predicerade virden s att en statistisk
analys kan goras av hela materialet. Aven dessa analyser korrigerades fér inflation av
alfa med hjdlp av Bonferroni och endast korrigerade resultat presenteras i samman-
stéllningen.

35 Gaume, Gmel, & Daeppen, 2008; Kaplan, Keeley, Engel, Emsermann, & Brody, 2013; Magill m.fl., 2014;
McCambridge, Day, Thomas, & Strang, 2011.
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Resultat

Bortfall

Av de 134 deltagarna valde 54 stycken (40,3 procent) att inte fullfélja sitt deltagande (an-
ledning till bortfall, se Tabell 8). Fér fordelningen av avhopp i studiens olika grupper,
se Figur 1. Det var signifikant (p < .05) fler méan bland de deltagare som valde att full-
folja studien, och &ven géllande fordelningen av examen och yrke skiljde det sig delvis
mellan de deltagare som valde att avbryta och de som valde att fullfolja studien. Bort-
fallsanalyserna (oberoende t-test) visade dock inga signifikanta skillnader pa nagot av
utfallsmatten (de sju MITI-variablerna, WAI-S och fragan gillande upplevelse av hand-
ledningen) mellan de deltagare som valde att avsluta sitt deltagande i fértid och de som
valde att slutfora sitt deltagande i studien. For att hantera bortfallet i analyserna anvén-
des GLMM, och vid de linjdra regressionsanalyserna och korrelationerna hanterades
bortfallet genom multipel imputation av data (regressionsmetoden).

TABELL 8

Anledning till bortfall (n = 54).
Anledning till bortfall Antal (%)
Sjukskrivning 9(17)
Byte av tjdnst 3(6)
Slutat 18 (33)
Tidsbrist 9(17)
Villinte 13 (24)
Bortfall 24

SiS-anstalldas MI-kompetens efter
grundutbildning | Ml

1. Vilken grad av MI-kompetens har SiS-anstillda som har gitt en grundutbildning i MI?
Deltagarnas MITI-medelvarden vid baslinjemétningen presenteras i Tabell 9, och anta-
let och andelen deltagare som nadde upp till gransviardena for nivderna baskompetens
och skicklig i MI vid baslinjen presenteras i tabell 10. Vid baslinjen nadde flest deltagare
upp till gransvéardet fér bade baskompetens (79,1 procent) och skicklig (59,0 procent) i
indexet Andel komplexa reflektioner (Tabell 10).
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TABELL 9
Deltagarnas Ml-kompetens vid baslinjemitningen (n = 134).

Matt pa Ml-kompetens Medelvirde (SD)
Empati * 3,69 (0,81)
Ml-anda * 3,26 (0,81)

Antal yttranden férenliga med Ml 1,56 (1,67)

Antal yttranden oférenliga med Ml 0,75 (1,23)
Reflektioner genom fragor 1,24 (1,13)

Andel 6ppna fragor 4540 (18,98)
Andel komplexa reflektioner 52,89 (20,25)

Notering. * n = 132; MI = Motiverande samtal, SD = standardavvikelse.

TABELL 10
Antal och andel deltagare som nadde upp till grinsvirdena for nivaerna baskompetens och skicklig i Ml
vid baslinjen (n = 134).

Index for Ml-kompetens Baskompetens i Ml antal (%) Skicklig i MI antal (%)
Overgripande skattningar* 70 (53) 34 (26)
Procent férenliga yttranden 57 (43) 57 (43)
Reflektioner genom fragor 65 (49) 20 (15)
Andel 6ppna fragor 61 (46) 13 (10)
Andel komplexa reflektioner 106 (79) 79 (59)

Notering. *n = 132; M| = Motiverande samtal, Overgripande skattningar = Empati + Locka fram +
Samarbete + Autonomistéd/4.

Ml-kompetens efter olika former av
Ml-handledning

2. Ger MI-handledning baserad pd objektiv feedback hogre kompetens i MI iin kollegial grupp-
handledning?

Analyserna visade inga signifikanta baslinjeskillnader emellan de tva grupperna
(Tabell 11). Analyserna visade signifikanta tidseffekter for fyra av de sju MITI-variabler-
na*: Empati, MI-anda, Procent 6ppna fragor, och Procent komplexa reflektioner. Bada
gruppernas medelviarden hade tkat fran baslinjen till 6-ménadersmétningen pa samt-
liga variabler utom pa variabeln Procent komplexa reflektioner, och gruppen Telefon
HL pa variabeln Reflektioner genom fragor. Vid 12-ménadersuppfsljningen hade sedan
bada gruppernas medelvarden sjunkit igen for alla variabler utom fér Antal férenliga
yttranden och Procent Oppna fragor. Analyserna visade varken signifikanta grupp-

36 Empati (F(2,285)=5.54,p <.01,d =0.41), Ml-anda (F (2, 284) = 9.03, p <.00l, d = 0.52), Procent 6ppna
fragor (F (2,287) =5.91,p <.0l,d = 0.42), och Procent komplexa reflektioner (F (2, 287) = 16.08, p < .00,
d=0.69).
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skillnader eller signifikanta interaktioner mellan tid och grupp for nagon av de sju
MITI-variablerna, det vill siga — grupperna utvecklades inte olika &ver tid.

TABELL 11
MITI-virden for respektive grupp och mittillfille.
Baslinje 6 manader 12 manader
medelvirde (SE) medelvirde (SE) medelvirde (SE)
Kollegial Telefon Kollegial Telefon Kollegial Telefon

Matt pa Ml-kompetens  HL (n=64) HL (n=70) HL (h=45) HL (n=34) HL (n=43) HL (n=37)
Empati 370(0,11) 3,68(0,09) 406(0,I1) 390(0,12) 376(,I1) 377(0,12)
Ml-anda 3,32(0,09) 3,20(0,09) 3,52(0,11) 373(0,12) 344(,11) 349(0,12)
Antal férenliga
yttranden 1,64(024) 149(023) 2,05(0,29) 1,63(033) 2,13(029) 2,06(0,31)
Antal oférenliga
yttranden 0,77 (0,15) 0,74(0,14) 057 (0,17) 0,22(0,20) 0,78 (0,18) 0,58 (0,19)
Reflektioner genom
fragor 1,02(0,09) 1,04(0,08) 1,12(0,12) 099(0,10) 1,19(0,12) 1,05(0,10)

Andel ppna fragor 4333 (221) 4743 (2,12) 56,03 (292) 5092 (2,84) 46,82 (294) 49,43 (2.82)

Andel komplexa
reflektioner 51,44 (2,51) 54,32 (2,40) 50,63 (3,14) 48,84 (3,10) 37,82 (3,10) 3923 (3,12)

Notering. MITI = Motivational Interviewing Treatment Integrity Code, Telefon HL = individuell telefon-
handledning baserad pa objektiv feedback, Kollegial HL = fortsatt kollegial grupphandledning pa respek-
tive institution, M| = Motiverande samtal, SE = standardfel.

Samma analyser pa endast de deltagare som valde att fullfdlja sitt deltagande i studien
(completers) visade liknande resultat, forutom en signifikant gruppskillnad for varia-
beln Procent 6ppna fragor, da gruppen Telefon HL lag hogre (p < 0.05) pa 6-ménaders-
samtalet. De liknande resultaten i completers-analyserna stirker resultaten. Antalet
deltagare i de tva grupperna som nadde upp till gransvardena for nivan baskompetens
och nivdn skicklig efter sex manader och vid uppfoljningen efter ytterligare sex mana-
der, presenteras i Tabell 12 och 13. Analyserna visade inga signifikanta skillnader mel-
lan grupperna avseende uppnadd baskompetens eller skicklighet vid vare sig 6- eller
12-manadersuppfoljningen?.

37 Efter korrigering av multipla jimférelser med Bonferroni.
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TABELL 12

Deltagare som nadde upp till rekommenderade gransvarden for baskompetens.

Baslinje 6 manader 12 manader
medelvirde (SE) medelvirde (SE) medelvirde (SE)

Kollegial Telefon Kollegial Telefon Kollegial Telefon
Index fér Ml-kompetens HL (n=64) HL (n=70) HL (n=45) HL (h=34) HL(h=43) HL (h=37)
Overgripande
skattningar* 37 (59) 33 (48) 33(73) 28 (82) 23 (53) 24 (65)
Andel férenliga
yttranden 27 (42) 30 (43) 20 (44) 19 (56) 18 (42) 18 (49)
Reflektioner genom
fragor 30 (47) 35 (50) 24 (53) 19 (56) 21 (49) 19 (51
Andel 6ppna fragor 30 (47) 31 (44) 24 (53) 25 (74) 19 (44) 21 (57)
Andel komplexa
reflektioner 51 (80) 55(79) 31 (69) 25 (74) 20 (46) 19 (51

Notering. *Vid baslinjeméatningen fanns ett bortfall pa en individ i vardera gruppen for variabeln &vergripan-
de skattningar. Berdkningen baseras darfér pd 132 individer (Kollegial HL = 63; Telefon HL=69). Telefon HL
= individuell telefonhandledning baserad pa objektiv feedback, Kollegial HL = fortsatt kollegial grupphand-
ledning pa respektive institution, MI = Motiverande samtal.

TABELL 13
Deltagare som nadde upp till rekommenderade gransvarden for nivan skicklig.
Baslinje 6 manader 12 manader
medelvirde (SE) medelvirde (SE) medelvirde (SE)
Kollegial Telefon Kollegial Telefon Kollegial Telefon

Index fér Ml-kompetens HL (n=64) HL (n=70) HL (n=45) HL (n=34) HL(h=43) HL (h=37)
Overgripande
skattningar* 17 (27) 17 (25) 13(29) 18 (53) 13 (30) 13 (35)
Andel férenliga
yttranden 27 (42) 30 (43) 20 (44) 19 (56) 18 (42) 18 (49)
Reflektioner genom
fragor 8(12) 12(17) 3(7) I (3) 6 (14) 5(14)
Andel 6ppna fragor 5(8) 8 (I 3(7) 8 (24) 5(12) 9 (24)
Andel komplexa
reflektioner 40 (62) 39 (56) 21 (47) 18 (53) 18 (42) 12 (32)

Notering. *Vid baslinjeméatningen fanns ett bortfall pa en individ i vardera gruppen for variabeln &vergripan-
de skattningar. Berdkningen baseras dirfér pa 132 individer (Kollegial HL = 63; Telefon HL=69). Telefon HL
= individuell telefonhandledning baserad pa objektiv feedback, Kollegial HL = fortsatt kollegial grupphand-
ledning pa respektive institution, MI = Motiverande samtal.
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Effekten av objektiv feedback

3. Piverkar objektiv feedback upplevelsen av handledning negativt, och dirmed dven formdigan
att uppnd kompetens i MI1?

Randomiseringen till trots skiljde sig de tva telefonhandledningsgrupperna at i vissa
variabler vid baslinjemé&tningen (Tabell 14). Effekterna var medelstora® och konsekvent
till fordel f6r gruppen MITI Hela, vilket innebar att analyserna dr mer konservativa till
fordel for den gruppen.

MITI-medelvérdena for de tva grupperna (MITI Hela och MITI Beteende) vid de tva
tidpunkterna presenteras i Tabell 14. Analyserna géllande deltagarnas férmaga att uppna
kompetensiMlIide tva grupperna visade signifikanta tidseffekter for fyra av de sju MITI-
variablerna®*: Empati, MI-anda, Antal oférenliga yttranden och Reflektioner i férhallande
till fragor. Analyserna visade ddremot inga signifikanta gruppskillnader, men tva signi-
fikanta interaktioner mellan tid och grupp*: Empati och Antal forenliga yttranden. P&
bada dessa matt lag MITI Beteende ldgre 4&n MITI Hela vid baslinjen och hégre vid 6-ma-
nadersmétningen, det vill siga — deltagarna i gruppen MITI Beteende ldrde sig ndgot mer.

TABELL 14
MITI-medelvirden (standardfel) fér de tva telefonhandledningsgrupperna (n = 70).
Baslinje medelvirde (SE) 6 manader medelvirde (SE)*
MITI Hela MITI Beteende MITI Hela MITI Beteende
Matt pa Ml-kompetens (n=38) (n=32) (n=38) (n=32)
Empati 392,11 3,39 (0,12) 391 (0,15) 393 (0,18)
Ml-anda 341 (O,11) 2,96 (0,13) 3,76 (0,16) 3,81 (0,19)
Antal férenliga yttranden 1,70 (0,27) 1,35 (0,25) [,11(0,26) 2,15 (042)
Antal oférenliga yttranden 0,49 (0,13) 0,63 (0,17) 0,22 (0,10) 0,11 (0,07)
Reflektioner genom fragor 1,31 (0,14) 1,16 (0,14) 0,80 (O,11) 0,93 (0,15)
Andel 6ppna fragor 51,44 (2,73) 42,61 (2,92) 50,01 (3,43) 52,33 (3,94)

Andel komplexa reflektioner 52,22 (341) 56,80 (3,72) 50,64 (4,32) 46,82 (5,04)

Notering. * Imputerade varden. MITI Hela = handledning baserad pa hela MITI-protokollet,
MITI Beteende = handledning baserad pa endast MITl:s beteendeskattningar

Antalet och andelen (%) deltagare som nadde upp till de rekommenderade gréansvér-
dena fér nivdn baskompetens och nivan skicklig i de tva grupperna presenteras i Tabell
15. Vid 6-manadersuppféljningen fanns ingen statistiskt signifikant skillnad mellan de
tva grupperna avseende vare sig uppnadd baskompetens eller skicklighet i MI*.

38 Empatid=0.71; Ml-anda d = 0.61; och Procent 6ppna fragor d = 0.71.

39 Empati (F (I, 99) =4.52, p <.05,d =0.51), Ml-anda (F (I, 98) = 18.92, p <.001, d = 1.04), Antal oférenliga
yttranden (F (I, 100) = 10.76, p <.001, d = 0.78), och Reflektioner i férhallande till fragor (F (I, 106) = 14.20,

p <.00l,d=0.90).

40 Empati (F (1,99) =4.91, p <.05,d = 0.53), och Antal férenliga yttranden (F (I, 100) = 11.26, p <.001, d = 0.80).
41 Analyserades med chi2-test och de multipla jimférelserna korrigerades med Bonferroni.
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TABELL 15
Deltagare i telefonhandledningsgrupperna som nadde upp till gransviardena for baskompetens respektive
skicklig vid baslinjen samt efter sex manader.

Baslinje antal (%) 6 manader antal (%)
MITI Hela MITI Beteende MITI Hela MITI Beteende
(n=38) (n=32) (n=20) (n=14)

Index fér Ml-kompetens Bas  Skicklig  Bas  Skicklig  Bas  Skicklig  Bas  Skicklig
Overgripande skattningar* 22(58) 3(34) 11 (35 4(3) 18(20) 10(50) 10(71) 8(57)
Andel férenliga yttranden 16(42) 16(42) 14 (44) 14(44) 10(50) 10(50) 9 (64) 9 (64)
Reflektioner genom fragor 19(50) 924 16(50) 39 10(50) 0©0) 9(@4) 1)
Andel 8ppna fragor 1334 3(8) 18(56) 5(16) 14(70) 4(20) 11 (79) 4(29)

Andel komplexa reflektioner 30 (79) 23 (61) 25(78) 16(50) 14(70) 8(40) 11 (79) 10(71)

Notering*For gruppen MITI Beteende finns ett bortfall pa en individ for variabeln Overgripande skattningar.
Dessa vdrden dr ddrfor baserade pa 31 individer. MITI Hela = telefonhandledning baserad pa hela MITI,
MITI Beteende = telefonhandledning baserad pa MITl:s beteendeskattningar

Analyserna av resultaten géllande arbetsallians (WAI-S) och den sista fragan om even-
tuellt obehag, visade varken signifikanta gruppskillnader eller signifikanta interak-
tioner mellan tid och grupp. Det vill sdga — de tva telefonhandledningsgrupperna ut-
vecklades inte olika 6ver tid gédllande vare sig arbetsallians eller upplevelse av obehag.
Déremot visade analyserna signifikanta tidseffekter for WAI-S huvudmatt som mater
den totala arbetsalliansen och tva av de tre delskalorna (WAI-S Goal som miéter sam-
forstand gdllande mal och WAI-S Task som méter samforstand géllande hur malen bast
nas), och for den sista fraigan om eventuellt obehag®. Bada grupperna hade htga medel-
vdrden pa samtliga dessa matt redan vid baslinjen, och hade ocksa dkat pa samtliga vid
handledningens avslut (Tabell 16). Det vill sdga — deltagarna i bdda grupperna skattade
en hogre arbetsallians och ett minskat obehag av handledningen vid handledningens
avslutirelation till dess uppstart, dven da de lag hogt pa dessa matt redan fran start.

TABELL 16
De tva handledningsgruppernas upplevelse av handledningen (n = 70).
Baslinje medelvirde (SE) 6 manader medelvarde (SE)
MITI Hela MITI Beteende MITI Hela MITI Beteende

Upplevelse av handledning (n=38) (n=32) (n=38) (n=32)
WAI-S Total 5.66 (0,18) 523 (0,21) 593(0,23) 6,01 (0,29)
WAI-S Goal 6,11 (0,15) 546 (0,18) 6,10 (0,20) 6,28 (0,25)
WAI-S Task 5,53 (0,23) 491 (0,26) 5,96 (0,29) 5,65 (0,35)
WAI-S Bond 5,44 (0,20) 5,16 (0,22) 5,73 (0,26) 5,97 (0,33)
Fragan om eventuellt obehag 8,38 (0,19) 8,12 (0,23) 9,53 (0,27) 9,62 (0,32)

Notering. WAI-S = Working Alliance Inventory (short version), SE = standardfel

42 WAI-S (F(l,47)=7.05,p <.05,d=0.63), WAI-SMal (F (I, 47) =4.25, p < .05, d = 0.49), WAI-S Uppgift (F (I, 50)
=7.62,p<.01,d=0.66), och densista fragan om eventuellt obehag (F (I, 50) = 12.38,p <.001, d = 0.86).
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Samma analyser pa endast de deltagare som valde att fullfolja sitt deltagande i studien
(completers) visade liknande resultat, férutom en signifikant tidseffekt f6r Procent 6pp-
na fragor i stillet for Reflektioner i forhallande till fragor, samt ytterligare en signifikant
(p=.040) tidseffekt for WAI-S Goal. De liknande resultaten i completers-analyserna stér-
ker resultaten.

Variabler utéver handledning/aterkoppling som
kan paverka inlarning av Ml

4. Sjilvskattning av MI-firdigheter

Studien undersokte bade i vilken utstrackning sjélvskattning av fardigheter i MI 6ver-
ensstimmer med fardigheter i MI métt med oberoende skattning, och om férmégan till
sjdlvskattning av MI-fardigheter 6kar med forbéttrade fardigheter i metoden. Vid bas-
linjemédtningen visade analyserna av sjdlvskattning av MI-firdigheter ett svagt positivt
samband mellan deltagarnas sjdlvskattade MI-kompetens och de oberoende kodarnas
skattningar for variabeln Styrning och Reflektioner genom fragor (Tabell 17). Vid 6-ma-
nadersuppfoljningen visade analyserna pa imputerad data att sambandet mellan delta-
garnas och de oberoende kodarnas skattningar sedan stérkts; analyserna visade pa ett
medelstarkt till starkt positivt samband fér variablerna Empati, Samarbete, Procent for-
enliga yttranden och Andel reflektioner genom fragor (Tabell 17). Analyserna pa endast
de deltagare som valde att fullfolja sitt deltagande i studien (completers) visade samma
resultat vid baslinjen. Vid 6-manadersuppféljningen visade dock completers-analyser-
na endast pa ett svagt positivt samband for variabeln Procent 6ppna fragor®. Varken
analyserna pd imputerad data eller completers-analyserna visade nadgra samband mel-

lan deltagarnas forbéttrade kompetens och férmaga till sjdlvskattning* (presenteras ej
itabell).

43 Spearmans rangkorrelation =.30, p <.05.
44 Efter Bonferronikorrigering av multipla jamférelser.
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TABELL 17
Sambandet mellan deltagarnas sjilvskattning och oberoende skattning av Ml-fardigheter vid baslinjemat-
ningen och 6-ménadersuppfdljningen (n = 134)*.

Sjdlvskattad/oberoende skattad MITI-variabel Spearmans rangkorrelation
Baslinjen 6 manader

Empati 0,07 0,72*
Locka fram —0,03 —0,21
Samarbete -0,02 0,44*
Autonomi 0,04 0,63
Styrning 0,25% 0,50
Andel férenliga yttranden 0,10 0,64*
Reflektioner genom fragor 0,26* 0,65%
Andel 6ppna fragor 0,12 0,67
Andel komplexa reflektioner 0,07 0,72

Notering. * Kritiskt p efter Bonferronikorrektion fér multipla analyser =.0056.

5. Prediktorer for MI-kompetens

Studien undersokte slutligen dven om initial formaga till empati, initial formaga till
sjdlvskattning av MI-fardigheter och/eller kénslan av stéd fran organisationen predi-
cerade deltagarnas mojlighet att nd kompetens i MI. Analyserna visade inga samband
mellan ndgon av dessa tre variabler och uppnadd MI-kompetens sex ménader efter bas-
linjeméatningen* (presenteras ej i tabell). Inte heller completers-analyserna visade att
stod fran organisationen predicerade deltagarnas majlighet till kompetens i MI, vilket
starker dessa resultat. Ddremot visade completers-analyserna signifikanta samband
mellan initial férmaga till empati och uppnadd MI-kompetens sex manader efter bas-
linjemétningen for fyra av sju MITI-variabler””: Empati, MI-anda, Andel reflektioner
och Procent komplexa reflektioner. Aven completers-analyserna fér sambandet mellan
initial formaga till sjédlvskattning av MI-fardigheter och uppnadd MI-kompetens sex
manader efter baslinjeméatningen var signifikant for en MITI-variabel*®: Andel reflektio-
ner. De olika resultaten f6r completers-analyserna och analyserna med imputerad data
for dessa analyser gor att slutsatserna fran resultaten maste dras med forsiktighet.

45 Imputerad data.

46 Efter korrigering av multipla jamforelser med Bonferroni.

47 Empati (B =.31 (SE=.09),p <.00I), Ml-anda (B = .28 (SE =.09), p <.0l), Andel reflektioner (B =.16
(SE =.08), p <.05), och Procent komplexa reflektioner (B =.08 (SE =.03), p <.0l).

48 Andel reflektioner (B =.23 (SE=.10), p <.05).
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Diskussion

Det 6vergripande syftet med studien var att, inom ramen f6r SiS implementering av MI,
utvardera SiS-anstélldas MI-kompetens. Studien undersokte deltagarnas kompetens-
niva i MI efter det att de genomgatt en grundutbildning i metoden. Studien undersokte
ocksa huruvida MI-handledning baserad pé objektiv feedback ger hogre kompetens i
MI &n kollegial grupphandledning, och hur objektiv feedback paverkar upplevelsen
av handledning och ddrmed &ven deltagarnas férmaga att uppna kompetens. Slutligen
undersokte studien d&ven nagra variabler utéver handledning och aterkoppling som kan
paverka inldrning av MI: sjdlvskattning av MI-fardigheter och prediktorer fé6r MI-kom-
petens. Att systematiskt utvardera olika typer av utbildningsinsatser bor inte bara leda
till en evidensbaserad mer effektiv MI-utbildning, utan dven till en battre mojlighet att
implementera MI.

Deltagarnas Ml-kompetens

Resultaten stodjer studiens priméra hypotes, att SiS-anstéllda inte nar upp till rekom-
menderade MI-kompetensnivder genom SiS nuvarande utbildningsinsatser; endast
mellan 42,5 och 79,1 procent av studiedeltagarna nadde upp till det rekommenderade
gransvardet for baskompetens for MITI:s fem index vid baslinjemétningen, och endast
mellan 9,7 och 59,0 procent av deltagarna nadde upp till det rekommenderade gransvar-
det for skicklig vid samma tidpunkt. Flest deltagare (79,1 procent) hade kommit upp i
baskompetens i indexet Procent komplexa reflektioner, varav 59,0 procent av dessa dven
var 6ver nivan for skicklig. Lagst 1ag deltagarna i indexet Procent foérenliga yttranden
(42,5 procent), men samtliga av dessa deltagare nddde dven upp till nivan for skicklig.
De rekommenderade gransvédrdena, som dr framtagna av den forskargrupp vid Uni-
versity of New Mexico som utvecklade MITI, 4dr dock inte empiriskt férankrade och
mer forskning behovs innan man sékert kan siga vilka nivaer som krévs {or att uppna
onskad klinisk effekt®. Tidigare studier har visat att grundutbildningar i MI kan leda
till 6kad kompetens i metoden®. Men samma studier har ocksa visat att efterfljande
handledning inklusive feedback kan behévas for att bade vidmakthalla och dka MI-
kompetens®. Sammantaget visar dessa resultat att SiS fyra- eller femdagars grundut-
bildning i MI, med en i vissa fall paféljande férdjupningsutbildning och efterfcljande
kollegial grupphandledning, endast delvis leder till att SiS kan erbjuda evidensbaserad
Ml i sin ordinarie verksamhet.

49 Miller & Rollnick, 2014.
50 de Roten m.fl.,2013; Schwalbe m.fl., 2014.
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Ml-handledning

Resultaten fran den andra fragestdllningen, om MI-handledning baserad pa objektiv
feedback ger hogre kompetens i MI &n kollegial grupphandledning, visade inga signi-
fikanta skillnader mellan de tva grupperna Telefon HL och Kollegial HL. Bdda grup-
pernas medelvédrden hade okat fran baslinjen till 6-ménadersmétningen pa samtliga
variabler utom Procent komplexa reflektioner, och Telefon HL pa variabeln Reflektioner
genom fragor. Vid 12-méanadersuppfoljningen hade sedan bada gruppernas medelvar-
den sjunkit igen for alla variabler utom fér Antal férenliga yttranden och Procent 6ppna
frdgor. Analyserna visade varken signifikanta gruppskillnader eller signifikanta inter-
aktioner mellan tid och grupp fér ndgon av de sju MITI-variablerna. Inte heller ana-
lyserna for antalet deltagare som nadde upp till gransvéardena for skicklig visade en
signifikant skillnad mellan grupperna. Aven completers-analyserna visade liknande
resultat, vilket ytterligare starker resultaten.

Studiens sekundara hypotes, att grundutbildning f6ljt av sex tillfallen av handled-
ning baserad pa objektiv feedback okar deltagarnas kompetens i MI jamfort med SiS
kollegiala grupphandledning, bekraftades ddarmed inte av studiens resultat.

Det var en stor spridning (range 0-61) i antal handledningstillfdllen som gruppen
Kollegial HL deltog i, och medianantalet var fyra. Medeltalet f6r antalet handlednings-
tillfallen for gruppen Telefon HL var ocksé fyra, men for den gruppen var spridningen
inte lika stor. Av deltagarna i gruppen Telefon HL deltog dessutom nédrmare halften
vid vissa tillfdllen i den ordinarie handledning som bedrevs pa institutionerna (Kol-
legial HL), vilket kan ha lett till att moment i den ena handledningstypen oavsiktligt
paverkade den andra. Manga deltagare (42,5-79,1 procent) var dartill uppe i nivan for
baskompetens redan vid studiens start, och de i medel fyra handledningstillfallen som
de tvd grupperna sedan deltog i paverkade alltsa inte deltagarnas kompetens pa olika
satt. Det ar mojligt att resultaten hade sett annorlunda ut om baslinjemétningen gjorts
redan innan deltagarna hade gatt sin grundutbildning i MI. En tredje faktor som kan
ha paverkat resultaten &r att den kollegiala handledningen influerades av innehéllet i
telefonhandledningen under studiens gang. SiS kollegiala handledning och den indivi-
duella telefonhandledningen kom pa sa stt att likna varandra éver tid. Aven struktu-
ren fér MI-implementeringen férandrades under studiens gang. Ar 2015 tillsattes till ex-
empel en styrgrupp som omfattar samtliga verksamhetsgrenar for att ytterligare stodja
MI-implementeringen. Styrgruppens uppdrag ar att stimma av och diskutera avgrans-
ningar och synergieffekter med andra myndighetsévergripande uppdrag/metoder och
att forankra MI inom SiS. Under tidpunkten for studiens genomférande infordes dven
strukturerade MI-implementeringsplaner for institutionerna. Varje institution erbjuds
hjélp att upprétta och revidera planerna. Dessutom erbjuds institutionerna ett besdk av
SiS nationella MlI-utbildare tva ganger per ar, da institutionens MI-ledningsgrupp féar
hjdlp med implementeringsarbetet. Utifran besoken anpassar ledningsgruppen sedan
MI-coachernas handledning av 6vrig personal for att passa ledningsgruppens priori-
terade MI-omraden. Slutligen uppréttade SiS dven ett dokument for att méta och folja
upp till vilken grad MI-forhallningsséttet genomsyrar de olika institutionernas arbete.
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Dokumentet anpassas av de nationella MI-utbildarna i samrad med institutionernas
ledningsgrupp utifran varje institutions arbetsrutiner och prioriteringar.

Objektiv feedback

Resultaten fran den tredje fragestillningen, gdllande upplevelsen av objektiv feedback,
visade ingen skillnad mellan gruppernas upplevelse av den individuella telefonhand-
ledningen; bada grupperna skattade en hogre arbetsallians och ett minskat obehag av
handledningen vid handledningens avslut, &ven da de redan initialt lag hogt pa dessa
matt. Dessa resultat stodjer studiens tredje hypotes, att objektiv feedback under hand-
ledning inte ger upphov till negativa kénslor eller paverkar arbetsalliansen negativt
mellan handledare och handledd. Resultaten stodjer dven tidigare forskning som har
visat att handledda kan hantera bade positiv och korrigerande objektiv feedback®. Dér-
emot visade resultaten en liten skillnad mellan de tvé telefonhandledningsgruppernas
inldrning av MI-fardigheter; gruppen som fick handledning baserad pa endast MITI:s
beteendeskattningar (MITI Beteende) hade lart sig mer pa tvd av sju MITI-variabler
(Empati och Antal férenliga yttranden) efter telefonhandledningens avslut, med med-
elstor och stor effekt. Aven completers-analyserna visade liknande resultat, vilket ytter-
ligare starker resultaten. Analyserna for antalet deltagare som nddde upp till de rekom-
menderade gransvérdena for nivan baskompetens och nivan skicklig vid studiens tva
matpunkter visade dock inte pa nagra skillnader mellan de tva telefonhandlednings-
grupperna (MITI Hela och MITI Beteende) efter Bonferronikorrigering av multipla
jamforelser.

Randomiseringen till trots skiljde sig de tva grupperna &t i vissa variabler vid bas-
linjen, varvid analyserna var mer konservativa till férdel foér gruppen MITI Hela. Del-
tagarna i gruppen MITI Beteende lag alltsd av oklar anledning genomgaende ldgre pa
matten Empati, MI-anda och Procent 6ppna fragor vid baslinjen. Det &r oklart om, och
i sadana fall hur, det kan ha paverkat den gruppens inldrning av MI-fardigheter. MITI
3.1 bestar av manga olika delar® och skillnaden mellan de tva gruppernas inlédrning
kanske kan forklaras av det ménskliga arbetsminnets begransade kapacitet®. Den min-
dre médngd samtidig information per handledningstillfdlle som feedback baserad pa
endast beteendeskattningarna innebar kan ha minskat den kognitiva belastningen fér
deltagarna i gruppen MITI Beteende, och ddrmed dven framjat deras inldrning. Mindre
mangd information per tillfdlle kan &ven ha gjort det mer hanterbart fér deltagarna i
den gruppen att reflektera och 6va mellan handledningssessionerna, tva variabler som
har visat sig viktiga i praktikers inldrning av bade kunskap och fardigheter>.

51 Bearman m.fl., 2016; Ellis, 2010; Ladany m.fl., 2012.
52 T.Moyers m.fl., 2010.

53 Maggio, Cate, Irby, & O’Brien, 2015.

54 Rakovshik & McManus, 2010.
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Ovriga variabler som kan paverka Ml-inlarning

Sjilvskattning av MI-kompetens

Okad férmaga till sjalvskattning kan ge behandlare virdefull information om eventu-
ella behov av kompetensutveckling, minska behovet av kostsam och tidskrdvande ob-
jektiv skattning, och hjalpa behandlare att fatta beslut gédllande nédr en metod bade bor
och inte bor utévas. Men tidigare forskning géllande sjdlvskattning av MI-fardigheter®
tyder pa att det dr svart for behandlare att ldra sig att sjalvskatta. Den hér studien un-
dersokte bade i vilken utstrdckning sjélvskattning av fardigheter i MI 6verensstimmer
med fardigheter i MI métt med oberoende skattning, och om férmégan till sjélvskatt-
ning av MI-fardigheter 6kar med forbéttrade fardigheter i metoden. Bade analyserna
pa imputerad data och completers-analyserna visade ett svagt positivt samband for en-
dast tva av nio MITI-variabler vid baslinjen. Analyserna péa imputerad data visade se-
dan fyra medelstarka till starka positiva samband vid 6-manadersuppfoljningen, men
completers-analyserna visade endast ett svagt positivt samband. Varken analyserna pa
imputerad data eller completers-analyserna visade nagra samband mellan deltagarnas
forbattrade kompetens och férmaga till sjalvskattning efter Bonferronikorrigering av
multipla jamforelser. Da analyserna pa imputerad data och completers-analyserna del-
vis visar olika resultat bor slutsatserna av resultaten dras med forsiktighet.

Prediktion av MI-kompetens

Da tidigare forskning har visat svarigheter for deltagare att nd rekommenderade grans-
véarden vid implementering av MI’, finns det anledning att studera om man kan predi-
cera studiedeltagares mojlighet att tillgodogora sig kompetens i MI. Tidigare forskning
har dven visat att behandlares formaga att uttrycka empati innan MI-utbildning predi-
cerar framtida kompetens i empati fyra manader efter MI-utbildning®, vilket har vackt
en diskussion kring mdjligheten att selektera vilka som med framgang kan utbildas i
MI. Studien undersokte tre mojliga prediktorer for kompetens i MI: initial formaga till
empati, initial formaéga till sjalvskattning av MI-fardigheter, och kénslan av stéd fran
organisationen. Kénslan av stod fran organisationen predicerade inte deltagarnas moj-
lighet till kompetens i MI i vare sig analyserna pa imputerad data eller i completers-
analyserna. Analyserna pa imputerad data visade inte heller nagra samband for vare
sig initial formédga till empati eller initial formaga till sjdlvskattning. Ddremot visade
completers-analyserna signifikanta samband for fyra av sju MITI-variabler for initial
féormaga till empati, och f6r en MITI-variabel for sjélvskattning av MI-fardigheter. Det
faktum att analyserna pa imputerad data och completers-analyserna delvis visade
olika resultat gor dock att dven dessa slutsatser maste dras med forsiktighet. Deltagar-
nas kompetens var dessutom hog redan vid baslinjen, varvid endast sma kompetens-
héjningar i MI uppmattes vid 6-manaderssamtalet. Lag variation i data (restriction of

55 Wain mfl, 2015.
56 Bohman, Forsberg, Ghaderi, & Rasmussen, 2013; Eno Persson m.fl., 2016; Forsberg, Ernst, & Farbring, 2011.
57 Moyers & Miller, 2013.
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range) paverkar analyserna och det dr majligt att fragestéllningen om prediktorer for
MI-kompetens inte kunde besvaras inom ramen for studiens utformning,.

Studiens styrkor och svagheter

En studies validitet (vad vi méter) och reliabilitet (hur vi méter) dr avgorande for hur
mycket vi kan lita pa dess resultat. Begreppet reliabilitet handlar om kvaliteten pa mét-
ningen. Enkelt kan man uttrycka reliabilitet som en studies replikerbarhet, eller att lik-
nande resultat ska kunna uppnds dven om det 4r ndgon annan som genomfodr métning-
en. En studies validitet handlar i stédllet om huruvida de métinstrument som anvénts
formar att méata det som avsetts (intern validitet), och hur relevant insamlad data ar (ex-
tern validitet). For att en studie ska ha hog validitet racker det alltsa inte med att datain-
samling och analys av data utforts korrekt, resultaten méste dessutom kunna generali-
seras till andra grupper/situationer. Den hér studien har férsokt besvara fragor gillande
hur SiS utbildningssatsning i MI fungerar i praktiken, dels genom att méta SiS-anstall-
das kunskapsnivéer da de genomgatt de insatser som SiS erbjuder for att 6ka och/eller
bibehalla de anstédlldas MI-kompetens (Kollegial HL), dels genom att jamfora de insatser
som SiS i sin verksamhet erbjuder med insatser som tidigare forskning har visat vara
effektiva for att 6ka och/eller bibehélla MI-kompetens: paféljande handledning baserad
pa objektiv feedback (Telefon HL). Att utfora en studie i en naturalistisk miljo, en sa kall-
lad effectiveness-studie, dr ofta komplext och kan ddrmed vara férenat med svarighe-
ter. Men till skillnad frén efficacy-studier, ndr man i stéllet underséker om en insats &r
effektiv under mer optimala eller kontrollerade férhéllanden, ger effectiveness-studier
véardefull information om hur en insats kan generaliseras till ordinarie férhallanden®.

Enligt studiens ursprungliga planering skulle 200 anstillda inom SiS som genomgatt
nagon av de grundutbildningar i MI som SiS erbjuder sina anstéllda rekryteras — ett till-
rackligt antal fér att kunna gora tillforlitliga statistiska analyser. Bortfallet uppskattades
till 25 procent, vilket skulle ge dataanalyser baserade pa 150 deltagare. Rekryteringen
skottes av den for studien institutionsansvarige pa varje institution, och i rekryterings-
informationen ingick information om mgjligheten att kostnadsfritt ta del av samman-
lagt sex telefonhandledningar: en tjanst som i vanliga fall kostar runt 10 000 kronor.
Trots en utdkad rekryteringsperiod kunde endast 134 SiS-anstéllda till slut rekryteras
som deltagare till studien. Det vanligaste skilet som SiS-anstéllda uppgav for att inte
delta i studien var tidsbrist. Ett annat vanligt férekommande skal for att inte delta var
den for studien obligatoriska inspelningen av samtal. Férutom svéarigheter med rekry-
teringen har det &ven genomgaende varit svart att fa in samtalsinspelningarnai tid, och
studien har dessutom haft problem med deltagare som har avbrutit sitt deltagande i
fortid. Ibada dessa fall har det framst varit tidsbrist som angetts som huvudsakligt skal.
Bland annat har deltagare uttryckt svarigheter att hitta tid fér inspelning av samtal pa
grund av de akuta situationer som kontinuerligt uppstar pé institutionerna.

58 Gartlehner, Hansen, Lohr, & Carey, 2006.
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Foérutom att skota rekryteringen ansvarade den for studien institutionsansvarige
pa varje institution dven for att fa in samtalen och enkéterna fran deltagarna i tid. De
institutioner som tydligt avsatte tid fér inspelningen av samtal kunde ocksa i hogre
grad folja studiens ursprungliga tidsplan fér bade inspelning av samtal och paféljande
telefonhandledning for deltagarna, vilket tyder pa att organisatorisk prioritering och
samordning kan ha varit en avgorande faktor. SiS ledning har tagit en tydlig roll i att
visa att studiens samtalsinspelningar ska prioriteras — extra resurser har satsats pa MI-
samordnare som har akt runt i landet for att entusiasmera och underlatta fér bade sam-
talsinspelningarna och for studien som helhet. Men med tanke pé de stora resurser som
SiS lagt ned for att fa studien att fungera, och de stora resurser som vidareutbildning av
personal i allméanhet kréver, dr det intressant att notera hur lite tid och energi manga av
deltagarna har upplevt sig kunna ta i ansprak for att utveckla fardigheter i den metod
de forvéntats ldra sig. Detta trots att det for deras del inte inneburit ndgon extra kostnad
annat dn forlorad arbetstid fér den organisation de verkar inom.

Det ar sannolikt att de 134 SiS-anstdllda som till slut valde att delta i studien 4r en
selekterad grupp anstédllda med ett hogt intresse av att ldra sig MI. Den slutsatsen ger
dven upphov till fragor géllande hur representativa de 134 studiedeltagarna egentligen
ar; skiljer sig de deltagare som tackat ja till att delta i studien vad géller férvdrvad MI-
kompetens frén 6vriga SiS-anstéllda? En annan viktig fraga att stilla sig &r till vilken
grad resultaten kan generaliseras till dvriga verksamheter inom vard och omsorg som
utbildar personal inom ramen fér implementering av MI. Aven det stora bortfallet (40,3
procent) vécker fragor kring representativitet. Det var fler médn bland de deltagare som
valde att fullfolja studien, och dven géllande férdelningen av examen och yrke skiljde
det sig delvis mellan de deltagare som valde att avbryta och de deltagare som valde att
fullfolja sitt deltagande. Det &r sannolikt att deltagarna som valde att fullf6lja studien
ar en ytterligare selekterad grupp anstédllda med ett &n stdrre intresse av att ldra sig MI,
vilket bade kan ha péverkat studiens resultat och resultatens generaliserbarhet. Bort-
fallsanalyserna visade dock inga signifikanta skillnader pa utfallsmatten vid baslinjen,
och de senare GLMM-analyserna och completers-analyserna visade liknande resultat,
vilket sammantaget starker bade studiens resultat och resultatens generaliserbarhet.

Studieuppldgget har ocksa ett flertal styrkor, varav den randomiserande designen
och den naturalistiska studiemiljon dr de tva framsta. Att deltagarna randomiserades
till studiens grupper (Kollegial HL och Telefon HL och MITI Hela och MITI Beteende)
minskar hoten mot bade den interna och externa validiteten. Det faktum att studien
genomfdrdes inom ramen for SiS ordinarie verksamhet ger dven vardefull information
om hur utbildning i MI, som en del av implementeringen av metoden, kan generaliseras
till naturalistiska forhéllanden. Det naturalistiska studieuppldgget kan dessutom ha
paverkat deltagarnas MI-utévande positivt; flera deltagare har uttryckt att deltagandet
i studien har starkt deras MI-kunskaper. Telefonhandledningen har gett en struktur for
att fa samtalsinspelningarna utférda, och flera studiedeltagare har dven uppgett att det
har varit larorikt att genom kodningsprotokollet tydligt fa se sin egen laroprocess, na-
got de kommer ha kvar och lédra sig av under en ldng tid.
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Implikationer for framtida forskning och
utbildning med efterféljande handledning
som en del av implementeringen av Ml

Studiens resultat visade att mellan 42,5 och 79,1 procent av deltagarna nadde upp till
baskompetens for MITI:s fem index vid baslinjemétningen. SiS MI-implementerings-
satsning i form av utbildning och handledning har dédrmed troligtvis gett resultat.
Men fragan kvarstar hur man ska hantera det faktum att mellan 209 och 57,5 procent
av deltagarna alltsd inte kom upp 6ver de gransvirden som anses ligga till grund for
kliniska effekter”. Att evidensbaserad behandling appliceras med god f6ljsamhet dr en
forutsattning for dess effekt, och det finns ett flertal implikationer for bade klienter och
personal om inte behandlingen utfors som tankt. Men det saknas fortfarande empiriska
data for MITLs rekommenderade griansvarden, varvid cut-off-virdena fér bade bas-
kompetens (beginning proficiency) och skicklig (competency) bor anvandas i kombina-
tion med annan utvérdering for en korrekt bedémning av behandlares MI-kompetens.

Den individuella telefonhandledningen baserad pa objektiv feedback visade sig inte
vara mer effektiv 4n den kollegiala grupphandledningen, méjligtvis beroende pa det
faktum att deltagarna hade en hég kompetens redan vid baslinjen, att deltagarna i den
ena gruppen dven i vissa fall deltog i den andras handledning, och att den kollegiala
handledningen influerades av den individuella telefonhandledningen under studiens
gang. Tidigare forskning har visat att efterféljande handledning inklusive objektiv
feedback kan behévas for att bade vidmakthalla och 6ka MI-kompetens®, varfor det
kan anses som ett viktigt inslag i utbildning med efterféljande handledning som en
del av implementeringen av MI. Ytterligare forskning kan ge vardefull information om
kostnadseffektivitet for objektiv feedback i olika former.

Telefonhandledningen baserad pa endast beteendeskattningar visade sig vara ngot
mer effektiv dn telefonhandledningen baserad pa hela MITI-protokollet. Deltagarna
visade sig dessutom kunna hantera objektiv feedback utan att det vare sig paverkade
upplevelsen eller arbetsalliansen negativt. Det dr oklart exakt vilka variabler i telefon-
handledningen baserad pa endast beteendeskattningar som gjorde den mer effektiv,
mdojligtvis den begransade mangden information i dessa sessioner. Hur som helst kan
man konstatera att det verkar paverka vad man gor under handledningen, dven vid s
fa tillfallen som runt fyra sessioner. Viktig information f6r dem som genom utbildning
av personal férsoker implementera nya metoder inom bade vard och omsorg. Men hur
effektiv handledning efter en grundutbildning bér utformas och vad den bér innehalla
for att pa basta satt 6ka kompetens i en metod &r fortfarande en frdga som &r langt ifran
klarlagd. Aven frdgan om kliniska gransvdrden fér kompetens behdver utredas vidare.

59 Miller & Rollnick, 2014.
60 de Roten m.fl., 2013; Schwalbe m.fl., 2014.

44 KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING



Referenser

Abernethy, C., & Cook, K. (2011). Resistance or disconnection? A relational-cultural
approach to supervisee anxiety and nondisclosure. Journal of Creativity in Mental
Health, 6(1), 2-14. d0i:10.1080/15401383.2011.560067

Barwick, M. A., Bennett, L. M., Johnson, S. N., McGowan, J., & Moore, J. E. (2012).
Training health and mental health professionals in Motivational Interviewing: a
systematic review. Children and Youth Services Review, 34(9), 1786-1795. d0i:10.1016/j.
childyouth.2012.05.012

Bearman, S. K., Schneiderman, R. L., & Zoloth, E. (2016). Building an evidence base for
effective supervision practices: an analogue experiment of supervision to increase
EBT fidelity. Administration and Policy in Mental Health. doi:10.1007/510488-016-0723-8

Beckman, M., Bohman, B, Forsberg, L., Rasmussen, F., & Ghaderi, A. (2017).
Supervision in Motivational Interviewing: an exploratory study. Behavioural and
Cognitive Psychotherapy, 1-15. d0i:10.1017/5135246581700011X

Beidas, R. S, Edmunds, J. M., Marcus, S. C., & Kendall, P. C. (2012). Training and
consultation to promote implementation of an empirically supported treatment: a
randomized trial. Psychiatric Services, 63(7), 660-665. doi:10.1176/appi.ps.201100401

Beidas, R.S., & Kendall, P. C. (2010). Training therapists in evidence-based practice: a
critical review of studies from a systems-contextual perspective. Clinical Psychology,
17(1), 1-30. doi:10.1111/}.1468-2850.2009.01187.x

Bernard, ]. M., & Goodyear, R. K. (2014). Fundamentals of clinical supervision (5th ed.):
Boston, MA: Pearson.

Bohman, B., Forsberg, L., Ghaderi, A., & Rasmussen, F. (2013). An evaluation of training
in Motivational Interviewing for nurses in child health services. Behavioural and
Cognitive Psychotherapy, 41(3), 329-343. d0i:10.1017/51352465812000331

Busseri, M. A, & Tyler, J. D. (2003). Interchangeability of the working alliance inventory
and working alliance inventory, short form. Psychological Assessment, 15(2), 193-197.
doi:10.1037/1040-3590.15.2.193

KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING 45



Cicchetti, D. (1994). Guidelines, criteria, and rules of thumb for evaluating normed and
standardized assessment instruments in psychology. Psychological Assessment, 6(4),
284-290.

Clarke, P. B, & Giordano, A. L. (2013). The motivational supervisor: Motivational
Interviewing as a clinical supervision approach. The Clinical Supervisor, 32(2),
244-259. doi:10.1080/07325223.2013.851633

de Roten, Y,, Zimmermann, G., Ortega, D., & Despland, J. N. (2013). Meta-analysis of the
effects of Ml training on clinicians’ behavior. Journal of Substance Abuse Treatment,
45(2), 155-162. doi:10.1016/j.jsat.2013.02.006

Dunn, C, Darnell, D.,, Atkins, D. C., Hallgren, K. A., Imel, Z. E., Bumgardner, K.,
Roy-Byrne, P. (2016). Within-provider variability in motivational interviewing
integrity for three years after MI training: Does time heal? Journal of Substance Abuse
Treatment, 65, 74-82. doi:10.1016/j.jsat.2016.02.008

Ellis, M. V. (2010). Bridging the science and practice of clinical supervision: Some
discoveries, some misconceptions. The Clinical Supervisor, 29(1), 95-116.
doi:10.1080/07325221003741910

Ellis, M. V,, Hutman, H., & Chapin, J. (2015). Reducing supervisee anxiety: Effects of a
role induction intervention for clinical supervision. Journal of Counseling Psychology,
62(4), 608—620. d0i:10.1037/cou0000099

Eno Persson, ], Bohman, B, Forsberg, L., Beckman, M., Tynelius, P, Rasmussen, F,, &
Ghaderi, A. (2016). Proficiency in motivational interviewing among nurses in child
health services following workshop and supervision with systematic feedback.
PloS One, 11(9), e0163624. doi:10.1371/journal.pone.0163624

Falender, C. A, & Shafranske, E. P. (2007). Competence in competency-based
supervision practice: Construct and application. Professional Psychology: Research
and Practice, 38(3), 232-240. d0i:10.1037/0735-7028.38.3.232

Fixsen, D. L., Naoom, S. F,, Blase, K. A., Friedman, R. M., & Wallace, F. (2005).
Implementation research: a synthesis of the literature.

Flay, B. R, Biglan, A., Boruch, R. F,, Castro, F. G., Gottfredson, D., Kellam, S,, Ji, P. (2005).
Standards of evidence: criteria for efficacy, effectiveness and dissemination.
Prevention Science, 6(3), 151-175. doi:10.1007/s11121-005-5553-y

Forsberg, L., Ernst, D., & Farbring, C. A. (2011). Learning Motivational Interviewing
in areal-life setting: a randomised controlled trial in the Swedish prison service.
Criminal Behaviour and Mental Health, 21(3), 177-188. d0i:10.1002/cbm.792

46 KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING



Forsberg, L., Forsberg, L., Forsberg, K., van Loo, T., & Rénnqvist, S. (2011). Motivational
Interviewing Treatment Integrity 3.1 (MITI 3.1): MITI kodningsmanual 3.1.
Retrieved from https://www.miclab.org/sites/default/files/files/MITI 3_1 SV.pdf

Forsberg, L., Forsberg, L. G, Lindqvist, H., & Helgason, A. R. (2010). Clinician
acquisition and retention of Motivational Interviewing skills: a two-and-a-half-year
exploratory study. Subst Abuse Treat Prev Policy, 5, 8. doi:10.1186/1747-597X-5-8

Friedberg, R., Gorman, A., & Beidel, D. (2009). Training psychologists for cognitive-
behavioral therapy in the raw world — a rubric for supervisors. Behavior Modification,
33(1), 104-123. d0i:10.1177/0145445508322609

Gartlehner, G, Hansen, R. A, D.,N,, Lohr, K. N,, & Carey, T. S. (2006). Criteria for
distinguishing effectiveness from efficacy trials in systematic reviews. Agency for
Healthcare Research and Quality U.S.. Technical Reviews Number 12, Publication number
06-0046.

Gaume, J., Gmel, G., & Daeppen, J. B. (2008). Brief alcohol interventions: do counsellors’
and patients’ communication characteristics predict change? Alcohol and Alcoholism,
43(1), 62-69. d0i:10.1093/alcalc/agm141

Guldbrandsson, K. (2007). Fran nyhet till vardagsnytta. Statens Folkhdlsoinstitut (2007:20).

Hasson, H., & von Thiele Schwarz, U. (2017). Anvindbar evidens. Om foljsamhet och
anpassningar. Stockholm: Natur & Kultur.

Herschell, A. D, Kolko, D.J., Baumann, B. L., & Davis, A. C. (2010). The role of therapist
training in the implementation of psychosocial treatments: a review and critique
with recommendations. Clinical Psychology Review, 30(4), 448—466. doi:10.1016/j.
cpr.2010.02.005

Horvath, A. O., & Greenberg, L. S. (1989). Development and validation of the Working
Alliance Inventory. Journal of Counseling Psychology, 36(2), 223-233. d0i:10.1037/0022-
0167.36.2.223

Kaplan, J. E,, Keeley, R. D,, Engel, M., Emsermann, C., & Brody, D. (2013). Aspects of
patient and clinician language predict adherence to antidepressant medication.
Journal of the American Board of Family Medicine, 26(4), 409-420. doi:10.3122/
jabfm.2013.04.120201

Ladany, N., Mori, Y., & Mehr, K. E. (2012). Effective and ineffective supervision. The
Counseling Psychologist, 41(1), 28—47. doi:10.1177/0011000012442648

KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING 47



Lombardo, C., Milne, D., & Procter, R. (2009). Getting to the heart of clinical supervision:
a theoretical review of the role of emotions in professional development. Behavioural
and Cognitive Psychotherapy, 37(2), 207-219. doi:10.1017/5135246580900513X

Madson, M. B,, Loignon, A. C., & Lane, C. (2009). Training in Motivational Interviewing:
a systematic review. Journal of Substance Abuse Treatment, 36(1), 101-109. doi:10.1016/j.
jsat.2008.05.005

Maggio, L. A, Cate, O. T, Irby, D. M, & O'Brien, B. C. (2015). Designing evidence-based
medicine training to optimize the transfer of skills from the classroom to clinical
practice: applying the four component instructional design model. Academic
Medicine, 90(11), 1457-1461. doi:10.1097/ACM.0000000000000769

Magill, M., Gaume, J., Apodaca, T. R., Walthers, J., Mastroleo, N. R., Borsari, B., &
Longabaugh, R. (2014). The technical hypothesis of Motivational Interviewing: a
meta-analysis of MI's key causal model. Journal of Consulting and Clinical Psychology,
82(6), 973-983. d0i:10.1037/a0036833

Martino, S., Ball, S., Nich, C., Frankforter, T. L., & Carroll, K. M. (2009).
Correspondence of motivational enhancement treatment integrity ratings
among therapists, supervisors, and observers. Psychother Res, 19(2), 181-193.
doi:10.1080/10503300802688460

McCambridge, J., Day, M., Thomas, B. A., & Strang, J. (2011). Fidelity to Motivational
Interviewing and subsequent cannabis cessation among adolescents. Addictive
Behaviors, 36(7), 749-754. doi:10.1016/j.addbeh.2011.03.002

Miller, W,, & Rollnick, S. (2013). Motivational Interviewing: helping people change. (Third
Edition. ed.). New York: Guilford Press.

Miller, W. R,, & Rollnick, S. (2014). The effectiveness and ineffectiveness of complex
behavioral interventions: impact of treatment fidelity. Contemporary Clinical Trials,
37(2), 234-241. d0i:10.1016/j.cct.2014.01.005

Miller, W.R,, Yahne, C. E., Moyers, T. B, Martinez, J., & Pirritano, M. (2004). A
randomized trial of methods to help clinicians learn Motivational Interviewing.
Journal of Consulting and Clinical Psychology, 72(6), 1050-1062. d0i:10.1037/0022-
006X.72.6.1050

Milne, D., & Reiser, R. P. (2011). A rationale for evidence-based clinical supervision.
Journal of Contemporary Psychotherapy, 42(3), 139-149. d0i:10.1007/510879-011-9199-8

48 KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING



Moyers, T, Martin, T., Manuel, ], Miller, W., & Ernst, D. (2010). Revised global scales:
Motivational interviewing treatment integrity 3.1.1 (MITI 3.1.1). Retrieved from
http://casaa.unm.edu/mimanuals.html

Moyers, T. B, Martin, T., Manuel, J. K., Hendrickson, S. M., & Miller, W. R. (2005).
Assessing competence in the use of motivational interviewing. Journal of Substance
Abuse Treatment, 28(1), 19-26. d0i:10.1016/j.jsat.2004.11.001

Moyers, T. B., & Miller, W. R. (2013). Is low therapist empathy toxic? Psychology of
Addictive Behaviors, 27(3), 878—-884. d0i:10.1037/a0030274

Rakovshik, S. G., & McManus, F. (2010). Establishing evidence-based training in
cognitive behavioral therapy: a review of current empirical findings and theoretical
guidance. Clinical Psychology Review, 30(5), 496-516. d0i:10.1016/j.cpr.2010.03.004

Rakovshik, S. G.,, McManus, F., Vazquez-Montes, M., Muse, K., & Ougrin, D. (2016). Is
supervision necessary? Examining the effects of internet-based CBT training with
and without supervision. Journal of Consulting and Clinical Psychology, 84(3), 191-199.
doi:10.1037/ccp0000079

Schwalbe, C.S., Oh, H. Y., & Zweben, A. (2014). Sustaining Motivational Interviewing: a
meta-analysis of training studies. Addiction, 109(8), 1287-1294. d0i:10.1111/add.12558

Soderlund, L. L., Madson, M. B., Rubak, S., & Nilsen, P. (2011). A systematic review of
Motivational Interviewing training for general health care practitioners. Patient
Education and Counseling, 84(1), 16-26. d0i:10.1016/j.pec.2010.06.025

Tracey, T. J., & Kokotovic, A. M. (1989). Factor structure of the Working Alliance
Inventory. Psychological Assessment: A Journal of Consulting and Clinical Psychology,
1(3), 207-210. d0i:10.1037/1040-3590.1.3.207

Wain, R. M,, Kutner, B. A,, Smith, J. L., Carpenter, K. M., Hu, M. C., Amrhein, P.C,,
& Nunes, E. V. (2015). Self-report after randomly assigned supervision does not
predict ability to practice Motivational Interviewing. Journal of Substance Abuse
Treatment, 57,96-101. doi:10.1016/j.jsat.2015.04.006

Watkins, C. E. (2011). Does psychotherapy supervision contribute to patient outcomes?
Considering thirty years of research. The Clinical Supervisor, 30(2), 235-256. doi:10.
1080/07325223.2011.619417

Wheeler, S., & Richards, K. (2007). The impact of clinical supervision on counsellors
and therapists, their practice and their clients. A systematic review of the literature.
Counselling and Psychotherapy Research, 7(1), 54-65. doi:10.1080/14733140601185274

KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING 49



Bilagor

N oUW N

Samtycke deltagare

. Samtycke klient

MITI 3.1

. Demografiska variabler/MI-utbildningens lingd och innehall

5tod frén organisationen

. Sjdlvskattning av samtalsfardigheter

Upplevelse av telefonhandledning

50

KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING



Samtycke deltagare

Samtycke om deltagande i studie

Syfte: Vi ar forskare pa Karolinska Institutet som intresserar oss fér vad som under-
lattar att man ldr sig Motiverande samtal (MI). Vi har beviljats forskningsmedel for en
studie dér vi vill:

¢ Undersoka hur mycket MI-fardigheter man lar sig under en MI-utbildning

¢ Jamfora MI-kompetensen efter tre olika typer av efterféljande handledningar
¢ Undersoka om deltagarnas upplevelse av sina MI-samtal

¢ Undersoka om det finns bakgrundsfaktorer som paverkar MI-kompetensen

For att kunna delta i studien ska du ha genomfort grundldggande MI-utbildning. Du
lottas sedan till en av tre grupper i syfte att kunna utveckla dina MI-fardigheter; en far
fordjupningsutbildning och kollegial grupphandledning, och de andra tva far sex till-
fallen av kodningsbaserad handledning i MI. Den kodningsbaserade handledningen
tar 30 minuter per tillfalle och sker individuellt 6ver telefon. Handledningen utgér fran
ett samtal som kodats men pa tva olika satt.

Du kommer &ven att fa fylla i formuldr med bakgrundsfragor om din &lder, kon etc.
Total berdknad tidsétgang for att fylla i formulédren dr cirka 20 minuter.

Alla som vdljer att delta i studien, oavsett vilken grupp man lottas till, spelar in minst
tre klientsamtal: ett samtal vid intrdade i studien, ett samtal 6 manader ddrefter, och slut-
ligen ett samtal efter 12 méanader. I samband med att du spelar in ett samtal, besvarar du
dven nagra korta fragor, om din upplevelse av samtalet.

Allt material som samlas in till studien lagras pa Karolinska Institutet och anvénds en-
dast i forskningssyfte. Samtliga resultat analyseras och presenteras utan majlighet att
identifiera enskilda individer eller institutioner.

Studien édr helt frivillig sa du kan nédr som helst, och utan foérklaring, vélja att avbryta
ditt deltagande utan att det paverkar din utbildning i MI eller dina arbetsférhallanden
i0vrigt.

Ditt deltagande &r avgorande for att vi ska fa kunskap om hur Ml ska ldras pé basta satt.
Om du &r intresserad dr du vdlkommen att kontakta oss med fragor och funderingar
och du kommer att kunna ta del av studiens resultat.
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Lina Ohman, forskningsassistent, tel. 08-123 39 102; mobil: 070-297 34 71,
lina.ohman@ki.se

Lars Forsberg, projektledare, med.dr, leg. psykolog, lektor i psykoterapi vid Karolinska
Institutet, mobil: 073-692 30 50, lars.forsberg.3@ki.se

Jag har tagit del av ovanstaende skriftliga information om MI-studien. Jag 4r medveten

om att mitt deltagande é&r frivilligt och att jag ndr som helst och utan férklaring kan av-
bryta mitt deltagande.

Datumi.......ocs NI e
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Samtycke klient

Samtycke om deltagande i studien

Vi ar forskare pa Karolinska Institutet som under varen 2013 kommer att géra en studie
inom LVM-varden dér vi ska:

- Undersoka vilka MI-fardigheter personalen fatt efter en utbildning i MI

—Jamfora hur fardigheterna i MI utvecklas med tre olika typer av fortbildning

MI 4r en samtalsmetod som anvidnds av personal till exempel vid samtal med klient
som ibland funderar pé att sluta med skadlig anvédndning av alkohol eller narkotika.
For att vi ska kunna studera personalens kunnighet i MI behéver vi lyssna pa samtal
mellan personal och klienter. Om du véljer att delta i studien innebér det att du tillater
personal att spela in samtal med dig for att vi ska kunna bedéma hur val MI genomfors.

Vi har tystnadsplikt och nér resultaten av studien visas sa kommer inte enskilda indivi-
der eller institutioner att kunna identifieras. Du kan nar som helst och utan forklaring
vdlja att avbryta ditt deltagande.

Som deltagare i studien kommer du att kunna ta del av resultaten. Har du nagra fragor
om studien &r du alltid valkommen att kontakta oss!

Efter genomfort samtal, lyssnar experter pa Karolinska Institutet pa det inspelade sam-
talet och bedomer personalens MI-firdigheter.

Eftersom MI har hjdlpt mdnniskor som har problem med droger eller alkohol att f& min-
dre problem sé &r vi intresserade av att f& information om hur du uppfattar dina pro-
blem efter din vistelse pd LVM-hemmet, nédr du skrivs ut.

Karolinska Institutet dr personuppgiftsansvarig for i studien insamlade uppgifter. Du har
rdtt att fa information om de personuppgifter som behandlas om dig (§ 26 i personupp-
giftslagen; skicka din begéran till: Registrator, Karolinska Institutet, 171 77 Stockholm).

Materialet som samlas in i samband med studien lagras pa Karolinska Institutet och
kommer endast att anvdndas i forskningssyfte. Studien handlar inte om enskilda indi-

vider, utan om hur personalen som grupp genomfoér ML

Att du dr med i studien dr vildigt viktigt for att personalen ska ldra sig MI pd ett bra siitt.
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Lars Forsberg, projektledare, med.dr, leg. psykolog, lektor i psykoterapi vid Karolinska
Institutet: 073 692 30 50, lars.forsberg.3@ki.se

Lina Ohman, forskningsassistent: 070-297 34 71, lina.ohman@ki.se

Maria Beckman, forskningsassistent, leg. psykolog: 070-797 22 65 maria.beckman@ki.se
Jag har tagit del av ovanstaende skriftliga information om studien. Jag &r medveten om
att mitt deltagande &r frivilligt och att jag ndr som helst och utan forklaring kan avbryta

mitt deltagande utan att min vistelse pa institutionen eller min behandling péaverkas
negativt.

Datumi. ... NI e

Karolinska Institutet, institutionen for klinisk neurovetenskap, Liljeholmstorget 7 B,
plan 6, 117 63 Stockholm
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MITI 3.1

Kodning av behandlares yttranden |
Motiverande samtal (MITI 3.1)

Samtal: Kodat segment:
Malbeteende: Datum:
Overgripande skattning
Empati Att anstrdnga sig att forsta (skala 1-5)
Locka fram (L) (skala 1-5)
Ml-anda Samarbetsframjande (S) (skala 1-5)
Autonomistod (A) (skala 1-5)
Styrning Fokus (skala 1-5)
Beteendefrekvens
Variabelnamn Sa
Information Ex. Aterkoppling, férklaring, att lira ut nagot

Yttranden férenliga med
Motiverande samtal

Ex. Fraga om tillstdnd, bekréfta, understryka klientens
kontroll, stodja

Yttranden oférenliga med
Motiverande samtal

Ex. Rad utan tillstand, konfronterande, styrande, varnande

Totalt antal férenliga och of6renliga yttranden

Fragor

Slutna fragor

Oppna fragor

Totalt antal fragor

Reflektioner

Enkla reflektioner

Komplexa reflektioner

Totalt antal reflektioner
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Enkla + Komplexa reflektioner = (21.0)
Slutna + Oppna fragor

Oppna fragor = (20.50)
Slutna + Oppna fragor

Komplexa reflektioner = (=0.40)
Enkla + Komplexa reflektioner

Forenliga = (=0.90)
Forenliga + Oférenliga

Empati = (=3.5)
MI-anda = (23.5)
(Medelvarde L+S+A)

Styrning =

Kodarens kommentarer:

Ovrigt:
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Demografiska variabler/
MI-utbildningens langd och
innehall

Ml-utbildning

Demografiska variabler

Namn Datum

Kon O Kvinna [ Man Fodelsedr

Vilken akademisk examen har du?

Nuvarande yrke

MI-utbildningens langd och innehall

I. Vilket dr gick du grundutbildningen i MI?

2. Grundutbildningens langd

w

. Har du efter grundutbildningen deltagit i ndgon form av utokad traning, till exempel
motivations- och férdjupningsdagar? OJa  ONej

Om ja, antal dagar?

Har du spelat in egna Ml-samtal? | sa fall, hur manga?

Har dina Ml-samtal transkriberats? | sa fall, hur manga

Har du haft MI-handledningstillfdllen efter grundutbildning? | sa fall, hur manga?

© N o A

Har du haft MI-handledningstillfdllen baserade pa kodning av egna samtal?
| s fall, hur ménga?

9. Har du haft samtal som kodats av MIQA-gruppen? | s fall, hur manga?
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Stdd fran organisationen

Upplevelse av stéd fran ledning och institution

Enkit om kursdeltagarnas upplevelse av stod fran den institution som de verkar inom,
for att utbilda sig i MI samt for att trana Ml efter en grundutbildning

Namn Datum

|. Min institutionsledning vardesitter mitt deltagande i Ml-utbildningen
g 20 30 40 50

Stdmmer inte alls Stdmmer mycket bra

2. Min institutionsledning féljer upp och visar intresse for det jag ldr mig under utbildningen
g 20 30 40 50
Stammer inte alls Stammer mycket bra

3. Jag far det stdd som jag behdver fran min arbetsplats for att kunna fullgdra samt
tillgodogdra mig Ml-utbildningen
| O 20 30 40 50
Stammer inte alls Stammer mycket bra

4. Min institutionsledning tar hansyn till min Ml-utbildning i férdelningen av évriga

arbetsuppgifter
| O 20 30 40 50
Stdmmer inte alls Stdmmer mycket bra

5. Mitt deltagande i Ml-utbildningen har bidragit till att gdra min arbetssituation mer stressad
g 20 30 40 50

Stéammer inte alls Stdmmer mycket bra

6. Mitt deltagande i Ml-utbildningen har bidragit till att gdra min arbetssituation mer
tillfredsstéllande
g 20 30 40 50
Stémmerinte alls Stammer mycket bra

7. Mina kollegor tar hdnsyn till min Ml-trdning i fordelningen av &vriga arbetsuppgifter
g 20 30 40 50
Stammer inte alls Stammer mycket bra
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Sjalvskattning av samtals-
fardigheter

Sjdlvskattning av samtalsfardigheter

Namn
Klient
Datum/klockslag vid start av inspelning

Folder/samtalsnummer (fran diktafonen)
Malbeteende

I. | det hdr samtalet visar jag att jag anstranger mig for att forsta klientens perspektiv och
kénslor
IO 20 30 40 50
Liten utstrackning Stor utstrdckning

2. | det hdr samtalet visar jag att jag anstranger mig for att utforska klientens egna tankar

kring férandring
IO 20 30 40 50
Liten utstrackning Stor utstrdckning

3.l det hdr samtalet visar jag att jag &r medveten om att klienten har kunskap som kan
anvandas for att na fordndring
IO 20 30 40 50
Liten utstrackning Stor utstrdckning

4.1 det hdr samtalet visar jag att jag forsoker lyfta fram klientens upplevelse av kontroll och

valmajlighet
g 20 30 40 50
Liten utstrackning Stor utstrackning

5.1 det hidr samtalet visar jag att jag forsoker ha fokus pa férandring
g 20 30 40 50
Liten utstrackning Stor utstrackning

6. Hur stor andel av dina yttranden i det hdr samtalet tror du var reflektioner och hur stor
andel tror du var frdgor?
g 20 30 40 50
Fler fragor @n reflektioner  Lika manga fragor som reflektioner  Fler reflektioner an fragor
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7.Hur stor andel av reflektionerna i ditt samtal upplevde du var komplexa (reflektioner som
lagger till mening till det klienten sagt)?

g 20 30 40 50
Fler komplexa dn Lika manga komplexa som Fler enkla 4n komplexa
enkla reflektioner enkla reflektioner reflektioner

8. Hur storandel av fragorna du stéllde i ditt samtal tror du var éppna fragor!

g 20 30 40 50
Fler 6ppna Lika mdnga 6ppna som Fler slutna an
in slutna fragor slutna fragor Sppna frégor

9. Hur upplevde du proportionen mellan yttranden férenliga med MI (t.ex. fraga om tillstand,
bekréfta, understryka klientens kontroll, stédja) och yttranden oférenliga med MI (t.ex. rad
utan tillstand, konfronterande, styrande, varnande) i ditt samtal?

IO 20 30 40 50
Fler forenliga dn Lika médnga férenliga som Fler oférenliga an
of6renliga yttranden of6renliga yttranden forenliga yttranden
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Upplevelse av telefonhandledning

Vi ber dig att svara sa drligt som mojligt pa enkéten. Svaren kommer att sammanstéllas
statistiskt i avidentifierad form och presenteras sa att enskilda personer inte kan sparas,
varfor den som har gett dig telefonhandledning aldrig kommer att kunna se hur just du
har svarat pa dessa fragor.

Namn Datum

Nedan foljer ett antal pastdenden om den telefonhandledning som du just har deltagit
i. Markera det alternativ som bést passar in genom att byta ut lamplig siffra mot ett X pa
den sjugradiga skalan.

I Jag och min handledare &r eniga om vad jag behdver gora for att utveckla mina
fardigheteri Ml

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Daochdda Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

2. Det vi gor under handledningen har gett mig nya satt att se pa mitt satt att samtala

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Daochdad Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

3. Min handledare uppskattar mig och visar det under handledningen

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Ddochdd Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

4. Min handledare forstar inte vad jag vill forsdka uppna med handledningen

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Daochdda Ganskaofta  Ofta Viéldigt ofta  Alltid

5. Min handledare kan hjdlpa mig om jag stdter pa problem i min utveckling av
fardigheteri Ml

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Ddochda Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

6. Jag och min handledare dr eniga om mdlen med handledningen

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Daochdad Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid
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7.Jag tror att min handledare uppskattar att arbeta med mig

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Sdllan Ddochdad Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

8. Jag och min handledare r eniga om vad som dr viktigt f6r mig att arbeta med under
handledningen

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Ddochdd Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

9. Jag och min handledare har fértroende fér varandra

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Daochdd Ganska ofta Ofta Vildigtofta  Alltid

10. Jag och min handledare har olika uppfattningar om mina Ml-fardigheter

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Dédochdad Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

I1.Jag och min handledare har en gemensam férstaelse om vilka slags férandringar som
skulle kunna vara till hjdlp for mig

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Dédochdd Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

12. Jag och min handledare arbetar med mina samtalsfardigheter pa ett passande satt under
handledningen

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Sdllan Ddochdd Ganska ofta Ofta Vildigt ofta Alltid

I3. Handledningen ger mig nya kunskaper vilket gor att jag kommer att kunna utveckla mina
Ml-fardigheter

| 2 3 4 5 6 7
Aldrig Séllan Daochdd Ganska ofta Ofta Viéldigtofta  Alltid

Sist skulle jag vilja att du skattar din generella upplevelse av din senaste telefonhandledning
med en siffra fran ett till tio, dar

Ett = En kdnsla av obehag eller annat som kan falla under kategorin negativ kédnsla eller
upplevelse

Tio = Ingen kdnsla alls av obehag eller annat som kan beskrivas som en negativ kdnsla eller
upplevelse
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Forfattarpresentation

Maria Beckman ér legitimerad psykolog och doktorand vid Insti-
tutionen for klinisk neurovetenskap pa Karolinska institutet. Hen-
nes avhandling ”“Dissemination of Motivational Interviewing: The
Role of Workshop Training and Subsequent Supervision in the De-
velopment of Competence in Clinical practice” behandlar olika as-
pekter av hur praktiker ldr sig Motiverande samtal. Parallellt med
forskningen arbetar Maria &ven kliniskt med problematiskt alko-
hol- och drogbruk, angest, depression, relationsproblem, sémn och
stress, samt med utbildning och handledning inom KBT och ML

i Helena Lindqvist har under drygt 10 ars tid arbetat med att ut-
| veckla system for att kvalitetssdkra MI och arbetar idag som drift-
& ansvarig for MIQA-gruppen vid Centrum {or psykiatriforskning,
Karolinska Institutet och Stockholms ldns landsting. Hon ar pol
mag med statsvetenskap som huvuddmne och doktor i medicinsk
vetenskap. Hennes forskning kretsar kring utvardering och im-
| plementering av ML

Lina Ohman ér fil kand i Internationella relationer och konflikt-
hantering och &r verksam vid Centrum f6r psykiatriforskning,
Institutionen f6r klinisk neurovetenskap, Karolinska Institutet.
Hon har varit projektsamordnare for MI-studien vid SiS. Hen-
nes tidigare arbete har framfor allt handlat om medling och kon-
flikthantering och hon &r medférfattare till boken »Medling och
andra former av konflikthantering« samt skriften »Férhandling

— kamp eller samarbete? «, som badda anvénds som kurslitteratur
vid universitet i Sverige.

KOMPETENS | MOTIVERANDE SAMTAL INOM 12 LVM-INSTITUTIONER EFTER UTBILDNING OCH HANDLEDNING 63



Lars Forsberg Med dr/PhD, psykolog och leg. psykoterapeut,
pensionerad lektor i psykoterapi, Karolinska institutet borjade i
mitten av 80-talet att anvdnda MI i behandling av intagna med
drogproblem pa kriminalvardsanstalten Osterdker. Lars har ar-
betat inom landstingsbaserad missbruksvard och forskat om ef-
fekter av MI samt hur man lar sig MI. Sedan 2005 har han lett MIC
Lab, forst pa universitetet och sedan 2015 etablerat som foretag.
MIC Lab erbjuder kvalitetssidker analys av M1 i syfte att stdrka att
MI anvénds tillforlitligt inom sjukvérd, socialvard och nya omra-
den som miljovard.

Tobias Lundgren dr psykolog, psykoterapeut och fil doktor i kli-
nisk psykologi. Han arbetar som sektionschef fér vardutveckling
pa centrum for psykiatriforskning och forskargruppsledare pa
Karolinska Institutet. Den forskning Tobias bedriver ar framfo-
rallt riktad mot psykoterapi och metodutveckling inom olika
vardverksamheter. Tobias har arbetat med kombinationen moti-
verande samtal och psykoterapi under manga ar bade som klini-
ker och forskare.

Ata Ghaderi ar leg. psykolog, psykoterapeut och professor i kli-
nisk psykologi vid Karolinska institutet, Institutionen for klinisk
neurovetenskap, Avdelningen for psykologi. Han arbetar framst
med prevention och behandling av &tstérningar, men bedriver
ocksé forskning om bland annat prevention av angest och de-
pression hos barn och ungdomar, tidig behandling av utageran-
de beteende, behandling av svart sjdlvskadande beteende, samt
prevention av fetma och dvervikt. Inom ramen for sin forskning
om psykoterapi arbetar han ocksd med hur man kan forbattra ef-

fekten av psykologiska behandlingar med hjélp av individualise-
ring, processforskning, samt handledning.
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Motiverande samtal (Motivational Interviewing: Ml) ar en klientcentrerad sam-
talsmetod som syftar till att frammana och stirka motivation till forandring.
Inom SiS férvantas Ml genomsyra alla typer av samtal, till exempel akuta kris-
samtal, avskilda samtal pa rummen och samtal under gemensamt arbete. Ml kan
aven utgdra en strukturerad behandling i form av en samtalsserie. SiS erbjuder
darfor samtlig personal som arbetar klientnéra en fyra- eller femdagars grundut-
bildning i Ml med efterféljande kollegial grupphandledning. De anstillda som an-
vander Ml som samtalsmetod kan darutover erbjudas en férdjupningsutbildning.

Tidigare forskning har visat att nagra dagars grundutbildning i Ml sillan ar till-
racklig for att paverka behandlares langsiktiga fardigheter i metoden. Om utbild-
ningen diremot kompletteras med ett antal efterfoljande handledningstillféllen
som innehaller strukturerad och objektiv feedback 6kar foérutsittningarna for
behandlarens féljsamhet till metoden.

Den hdr rapporten baseras pa en SiS-finansierad utvardering genomférd inom
LVM-varden som undersokt behandlares kompetens i Ml fére respektive efter
tva olika slags Ml-handledning. De bada handledningsformerna som provats i
studien dr objektiv feedback med st6d av utvarderingsverktyget The Motivational
Interviewing Treatment Integrity (MITI) Code och SiS ordinarie kollegiala hand-
ledning. Den strukturerade och objektiva feedback-handledningen gavs i form av
individuell telefonhandledning baserad pa inspelade samtal som skickats till en
extern handledare, medan SiS ordinarie kollegiala handledning genomférdes i
form av grupphandledning pa den egna institutionen.

Resultaten visar att SiS nuvarande implementeringsstrategi for Ml endast delvis
leder till att SiS kan erbjuda evidensbaserad Ml i sin ordinarie verksamhet. Hur
implementeringen av Ml inom institutionerna ska utformas for att alla anstallda
ska na upp till de gransvarden som anses ligga till grund for kliniska effekter
aterstar dock att besvara.

Den individuella telefonhandledningen baserad pa objektiv feedback visade sig
inte vara mer effektiv an den ordinarie kollegiala grupphandledningen. Ett 6ver-
raskande resultat da det motsager tidigare forskning om traning inklusive objek-
tiv feedback som mer effektiv. Hur effektiv handledning efter en grundutbildning
bor utformas och vad den boér innehilla for att pa basta satt oka eller bibehalla
MI-kompetens ar fortfarande en fraga som ar langt ifran klarlagd.
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